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Vorwort. 


llie  erste  Anregung  xu  der  vorliegenden  Bearbeitung  ging  von 
dem  verstorbenen  Privmtdocenten  der  Anatomie  in  Erlangen,  Ilem 
Dr.  Albert  Baur  aus,  welcher  s.  Z.  den  Plan  gefasst  hatte.  «V^fiiitV* 
.iMa/omy*  durch  eine  Uebersetzung  auch  dem  deutschen  Publikum 
zuganglich  zu  machen.  Auf  seinen  den  englischen  Verfitssem  aus* 
gesprochenen  AVunsch  wurde  ihm  durch  Herrn  Dr.  Sharpey  in  seinem 
und  in  dem  Namen  der  Herren  DD.  Allen  Thomson  und  John 
Cleland  in  zuvorkommender  und  freundlicher  Weise  die  Autorisation 
hierzu  ertheilt.  Ebenso  sagte  der  englische  Verleger  Herrn  Besold  unter 
liberalen  Bedingungen  die  Benutzung  der  englischen  Holzschnitte  zu. 

Eine  mit  dem  Tode  endigende  Krankheit  verhinderte  Herrn 
Dr.  Baur  an  der  Ausfuhrung  seines  Planes,  nachdem  er  kaum  über 
die  ersten  Anfange  der  Uebersetzung  hinausgekommen  war.  Er  hinter* 
liess  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  Uebersetzung  der  Knochen -^ 
Bänder-  und  Muskellehre. 

Nach  seinem  Tode  wandte  sich  Herr  Besold  mit  der  Anfrage  an 
mich,  ob  ich  die  Bearbeitung  des  Werkes  übernehmen  wollte.  Er  kam 
damit  meinen  Wünschen  entgegen.  Schon  seit  mehreren  Jahren  hatte 
ich  mich  mit  den  Vorarbeiten  für  ein  grosseres  Lehrbuch  der  Anatomie 
beschäftigt  und  hatte  auch  die  einleitenden  Schritte  für  die  Heraus« 
gäbe  desselben  gethan.  Es  hatten  sich  derselben  jedoch  dadurch 
Hindemisse  in  den  Weg  gestellt,  dass  die  Kosten  für  die  nach  meiner 
Ansicht  nothwendigen  Holzschnitte  zu  bedeutend  waren;  Hindemisse, 
welche  dem  neuen  Unternehmen  nicht  in  gleicher  Weiso  entgegenstanden. 

Die  Beichhaltigkeit  des  englischen  Werkes  an  gediegenen  Holz* 
schnitten,  sowie  die  kurze  und  klare  Darstellung  der  anatomischen 
Verhältnisse  durch  die  Herren  Verfasser  haben  das  Buch  in  England 
so  eingebürgert,  dass  es  dort  vorzugsweise  zum  Unterricht  in  der 
Anatomie  benutzt  wird.  Diese  Vorzüge  des  englischen  Werkes  be- 
wogen mich,  dem  mir  gewordenen  Antrage  Folge  zu  leisten.  Es 
geschah  jedoch  nur,  nachdem  ich  mir  volle  Freiheit  ausbodungon  hatte, 
von  dem  englischen  Originale  in  der  Darstellung  überall  da  abzuweichen, 
wo  meine  Anschauungen  nicht  vollständig  mit  dem  Inhalte  desselben 
übereinstimmten  und  wo  ich  es  für  zweckmässig  hielt,   die  Resultate 
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Vorwort. 


1/ie  erste  Anregung  za  der  vorliegenden  Bearbeitung  ging  von 
dem  verstorbenen  Frivatdocenten  der  Anatomie  in  Erlangen,  Herrn 
Dr.  Albert  Baur  aus,  welcher  s.  Z.  den  Plan  gefasst  hatte,  „Quains 
Anafonif/**  durch  eine  Uebersetzung  auch  dem  deutschen  Publikum 
zuganglich  zu  machen.  Auf  seinen  den  englischen  Verfassern  aus- 
gesprochenen Wunsch  wurde  ihm  durch  Herrn  Dr.  Sharpey  in  seinem 
und  in  dem  Namen  der  Herren  DD.  Allen  Thomson  und  John 
Cleland  in  zuvorkommender  und  freundlicher  Weise  die  Autorisation 
hierzu  erthcilt.  Ebenso  sagte  der  englische  Verleger  Herrn  Besold  unter 
liberalen  Bedingungen  die  Benutzung  der  englischen  Holzschnitte  zu. 

Eine  mit  dem  Tode  endigende  Krankheit  verhinderte  Herrn 
Dr.  Baur  an  der  Ausführung  seines  Planes,  nachdem  er  kaum  über 
die  ersten  Anfange  der  Uebersetzung  hinausgekommen  war.  Er  hinter- 
liess  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  uebersetzung  der  Knochen-, 
Bänder-  und  Muskellehre. 

Nach  seinem  Tode  wandte  sich  Herr  Besold  mit  der  Anfrage  an 
mich,  ob  ich  die  Bearbeitung  des  Werkes  übernehmen  wollte.  Er  kam 
damit  meinen  Wünschen  entgegen.  Schon  seit  mehreren  Jahren  hatte 
ich  mich  mit  den  Vorarbeiten  für  ein  grösseres  Lehrbuch  der  Anatomie 
beschäftigt  und  hatte  auch  die  einleitenden  Schritte  für  die  Heraus- 
gabe desselben  gethan.  Es  hatten  sich  derselben  jedoch  dadurch 
Hindernisse  in  den  Weg  gestellt,  dass  die  Kosten  für  die  nach  meiner 
Lsicht  nothwendigen  Holzschnitte  zu  bedeutend  waren;  Hindemisse, 
le  dem  neuen  Unternehmen  nicht  in  gleicher  Weiso  entgegenstanden. 
Die  Beichhaltigkeit  des  englischen  Werkes  an  gediegenen  Holz- 
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Vorwort. 


1/ie  ersto  Anregung  za  der  vorliegenden  Bearbeitung  ging  von 
dem  verstorbenen  Frivatdocenten  der  Anatomie  in  Erlangen,  Herrn 
Dr.  Albert  Baur  aus,  welcher  s.  Z.  den  Plan  gefasst  hatte,  ^Quatna 
Anatom//*^  durch  eine  Uebersetzung  auch  dem  deutschen  Publikum 
zugänglich  zu  machen.  Auf  seinen  den  englischen  Verfassern  aus- 
gesprochenen Wunsch  wurde  ihm  durch  Herrn  Dr.  Sharpey  in  seinem 
und  in  dem  Namen  der  Herren  DD.  Allen  Thomson  und  John 
Cleland  in  zuvorkommender  und  freundlicher  Weise  die  Autorisation 
hierzu  ertheilt.  Ebenso  sagte  der  englische  Verleger  Herrn  Besold  unter 
liberalen  Bedingungen  die  Benutzung  der  englischen  Holzschnitte  zu. 

Eine  mit  dem  Tode  endigende  Krankheit  verhinderte  Herrn 
Dr.  Baur  an  der  Ausführung  seines  Planes,  nachdem  er  kaum  über 
die  ersten  Anfange  der  Uebersetzung  hinausgekommen  war.  Er  hinter- 
Hess  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  Uebersetzung  der  Knochen-, 
Bänder-  und  Muskellehre. 

Nach  seinem  Tode  wandte  sich  Herr  Besold  mit  der  Anfrage  an 
mich,  ob  ich  die  Bearbeitung  des  Werkes  übernehmen  wollte.  Er  kam 
damit  meinen  Wünschen  entgegen.  Schon  seit  mehreren  Jahren  hatte 
ich  mich  mit  den  Vorarbeiten  für  ein  grosseres  Lehrbuch  der  Anatomie 
beschäftigt  und  hatte  auch  die  einleitenden  Schritte  für  die  Heraus- 
gabe desselben  gethan.  Es  hatten  sich  derselben  jedoch  dadurch 
Hindemisse  in  den  Weg  gestellt,  dass  die  Kosten  für  die  nach  meiner 
Ansicht  nothwendigen  Holzschnitte  zu  bedeutend  waren;  Hindemisse, 
welche  dem  neuen  Unternehmen  nicht  in  gleicher  Weise  entgegenstanden. 

Die  Beichhaltigkeit  des  englischen  Werkes  an  gediegenen  Holz- 
schnitten, sowie  die  kurze  und  klare  Darstellung  der  anatomischen 
Verhältnisse  durch  die  Herren  Verfasser  haben  das  Buch  in  England 
so  eingebürgert,  dass  es  dort  vorzugsweise  zum  Unterricht  in  der 
Anatomie  benutzt  wird.  Diese  Vorzüge  des  englischen  Werkes  be- 
wogen mich,  dem  mir  gewordenen  Antrage  Folge  zu  leisten.  Es 
geschah  jedoch  nur,  nachdem  ich  mir  volle  Freiheit  ausbedungen  hatte, 
von  dem  englischen  Originale  in  der  Darstellung  überall  da  abzuweichen, 
wo  meine  Anschauungen  nicht  vollständig  mit  dem  Inhalte  desselben 
übereinstinmiten  und  wo  ich  es  für  zweckmässig  hielt,   die  Resultate 
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Vorwort. 


JJie  erste  Anregung  za  der  vorliegenden  Bearbeitung  ging  von 
dem  verstorbenen  Frivatdocenten  der  Anatomie  in  Erlangen,  Ilerm 
Dr.  Albert  Baur  aus,  welcher  s.  Z.  den  Plan  gefasst  hatte,  „QuanCs 
Anatom t/*"  durch  eine  Uebersetzung  auch  dem  deutschen  Publikum 
zuganglich  zu  machen.  Auf  seinen  den  englischen  Ycrfassem  aus- 
gesprochenen Wunsch  wurde  ihm  durch  Herrn  Dr.  Sharpey  in  seinem 
und  in  dem  Namen  der  Herren  DD.  Allen  Thomson  und  John 
Cleland  in  zuvorkommender  und  freundlicher  Weise  die  Autorisation 
hierzu  ertheilt.  Ebenso  sagte  der  englische  Verleger  Herrn  Besold  unter 
liberalen  Bedingungen  die  Benutzung  der  englischen  Holzschnitte  zu. 

Eine  mit  dem  Tode  endigende  Krankheit  verhinderte  Herrn 
Dr.  Baur  an  der  Ausführung  seines  Planes,  nachdem  er  kaum  über 
die  ersten  Anfänge  der  Uebersetzung  hinausgekommen  war.  Er  hinter- 
liess  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  Uebersetzung  der  Knochen-, 
Bänder-  und  Muskellehre. 

Nach  seinem  Tode  wandte  sich  Herr  Besold  mit  der  Anfrage  an 
mich,  ob  ich  die  Bearbeitung  des  Werkes  übernehmen  wollte.  Er  kam 
damit  meinen  Wünschen  entgegen.  Schon  seit  mehreren  Jahren  hatte 
ich  mich  mit  den  Vorarbeiten  für  ein  grösseres  Lehrbuch  der  Anatomie 
beschäftigt  und  hatte  auch  die  einleitenden  Schritte  für  die  Heraus- 
gabe desselben  gethan.  Es  hatten  sich  derselben  jedoch  dadurch 
Hindemisse  in  den  Weg  gestellt,  dass  die  Kosten  für  die  nach  meiner 
Ansicht  nothwendigen  Holzschnitte  zu  bedeutend  waren;  Hindemisse, 
welche  dem  neuen  Unternehmen  nicht  in  gleicher  Weise  entgegenstanden. 

Die  Stichhaltigkeit  des  englischen  Werkes  an  gediegenen  Holz- 
schnitten, sowie  die  kurze  und  klare  Darstellung  der  anatomischen 
Verhältnisse  durch  die  Herren  Verfasser  haben  das  Buch  in  England 
so  eingebürgert,  dass  es  dort  vorzugsweise  zum  Unterricht  in  der 
Anatomie  benutzt  wird.  Diese  Vorzüge  des  englischen  Werkes  be- 
wogen mich,  dem  mir  gewordenen  Antrage  Folge  zu  leisten.  Es 
geschah  jedoch  nur,  nachdem  ich  mir  volle  Freiheit  ausbedungen  hatte, 
von  dem  englischen  Originale  in  der  Darstellung  überall  da  abzuweichen, 
wo  meine  Anschauungen  nicht  vollständig  mit  dem  Inhalte  desselben 
übereinstinmiten  und  wo  ich  es  für  zweckmässig  hielt,   die  Resultate 
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Vorwort. 


1/ie  ersto  Anregung  za  der  vorliegenden  Bearbeitung  ging  von 
dem  verstorbenen  Frivatdocenten  der  Anatomie  in  Erlangen,  Ilerm 
Dr.  Albert  Baur  aus,  welcher  s.  Z.  den  Plan  gefasst  hatte,  ^yQuains 
Anatowy^  durch  eine  Uebersetzung  auch  dem  deutschen  Publikum 
zugänglich  zu  machen.  Auf  seinen  den  englischen  Verfassern  aus- 
gesprochenen Wunsch  wurde  ihm  durch  Herrn  Dr.  Sharpey  in  seinem 
und  in  dem  Namen  der  Herren  DD.  Allen  Thomson  und  John 
Cleland  in  zuvorkommender  und  freundlicher  Weise  die  Autorisation 
hierzu  ertheilt.  Ebenso  sagte  der  englische  Verleger  Herrn  Besold  unter 
liberalen  Bedingungen  die  Benutzung  der  englischen  Holzschnitte  zu. 

Eine  mit  dem  Tode  endigende  Krankheit  verhinderte  Herrn 
Dr.  Baur  an  der  Ausführung  seines  Planes,  nachdem  er  kaum  über 
die  ersten  Anfänge  der  Uebersetzung  hinausgekommen  war.  Er  hinter- 
liess  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  TJebersetzimg  der  Knochen-, 
Bänder-  und  Muskellehre. 

Nach  seinem  Tode  wandte  sich  Herr  Besold  mit  der  Anfrage  an 
mich,  ob  ich  die  Bearbeitung  des  Werkes  übernehmen  wollte.  Er  kam 
damit  meinen  Wünschen  entgegen.  Schon  seit  mehreren  Jahren  hatte 
ich  mich  mit  den  Vorarbeiten  für  ein  grösseres  Lehrbuch  der  Anatomie 
beschäftigt  und  hatte  auch  die  einleitenden  Schritte  für  die  Heraus- 
gabe desselben  gethan.  Es  hatten  sich  derselben  jedoch  dadurch 
Hindemisse  in  den  Weg  gestellt,  dass  die  Kosten  für  die  nach  meiner 
Ansicht  nothwendigen  Holzschnitte  zu  bedeutend  waren;  Hindemisse, 
welche  dem  neuen  Unternehmen  nicht  in  gleicher  Weiso  entgegenstanden. 

Die  Stichhaltigkeit  des  englischen  Werkes  an  gediegenen  Holz- 
schnitten, sowie  die  kurze  und  klare  Darstellung  der  anatomischen 
Verhältnisse  durch  die  Herren  Verfasser  haben  das  Buch  in  England 
80  eingebürgert,  dass  es  dort  vorzugsweise  zum  Unterricht  in  der 
Anatomie  benutzt  wird.  Diese  Vorzüge  des  englischen  Werkes  be- 
wogen mich,  dem  mir  gewordenen  Antrage  Folge  zu  leisten.  Es 
geschah  jedoch  nur,  nachdem  ich  mir  volle  Freiheit  ausbedungen  hatte, 
von  dem  englischen  Originale  in  der  Darstellung  überall  da  abzuweichen, 
wo  meine  Anschauungen  nicht  vollständig  mit  dem  Inhalte  desselben 
übereinstimmten  und  wo  ich  es  für  zweckmässig  hielt,   die  Resultate 
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meiner  XJntersuchuDgen   und    derjenigen   anderer  Forscher  zuzufügen 
oder  zu  substituiren. 

Auf  diese  Weise  ist  denn  das  vorliegende  Werk  nicht  eine 
einfache  XJebertragung  des  englischen  Originals,  wenn  es  demselben 
auch  im  Allgemeinen  in  der  Darstellung  folgt,  sondern  eine  vollständige 
Durcharbeitung  desselben  mit  zahlreichen  kleineren  und  grosseren 
Abweichungen  und  Ergänzungen.  Das  mir  bereitwillig  von  den  Ver- 
wandten des  Herrn  Dr.  Baur  zur  Verfügung  gestellte  Manuskript 
desselben  konnte,  da  es  nur  eine  nicht  ganz  vollständige  XJ eber- 
setz ung  des  ersten  Abschnittes  enthält,  von  mir  nur  in  geringerem 
Grade  bei  der  Durcharbeitung  benutzt  werden. 

Anfangs  hatte  ich  die  Absicht,  meine  Abänderungen  besonders 
zu  markiren;  bald  aber  musste  ich  von  diesem  Vorhaben  abstehen,  da 
die  Gesammtdarstellung  darimter  würde  Noth  gelitten  haben. 

Keben  den  Aenderimgen  im  Texte  enthält  die  deutsche  Bearbei- 
tung, namentlich  in  der  Eingeweidelehre,  auch  zahlreiche  neue  Abbil- 
dungen, weil  das  englische  Original  einen  Theil  der  Holzschnitte  aus 
deutschen  Werken  entnommen  hatte,  über  welche  ich  nicht  verfügen 
konnte,  und  weil  ich  ausserdem  das  Bedürfniss  nach  einer  grösseren 
Abrundung  in  den  Illustrationen  fühlte.  Die  meisten  neu  eingefügten 
Originalzeichnungen  wurden  durch  einen  meiner  Schüler,  Herrn  stud. 
med.  Friedrich  Fismer  vom  Cap  der  guten  Hoffnung,  mit  verdankens- 
werther  Bereitwilligkeit  und  Gewissenhaftigkeit  angefertigt.  Die  Holz- 
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Die  in  der  Natar  vorkommenden  Gegenstände  scheiden  sich  in  zwei 
grosse  Abtheilnngen.  Za  der  einen  gehören  solche  ^  welche  leben  oder 
gelebt  haben,  za  der  anderen  solche,  welche  weder  leben  noch  je  Leben 
besessen  haben.  Die  erste  Abtheilang  nmfasst  die  Thiere  und  die 
Pflanzen,  die  zweite  die  mineralischen  Substanzen. 

Bei  lebenden  Thieren  oder  lebenden  Pflanzen  findet  sich  ein  bestän- 
diger Wechsel  und  die  verschiedenartigsten  Processe  laufen  in  ihnen  ab, 
um  ihre  Lebensthätigkeit  zu  unterhalten  und  sie  ihrem  Ende  zuzuf\lhren; 
ohne  diesen  Wechsel  und  die  Fortdauer  der  einzelnen  Thätigkeiten  ist 
ihre  Erhaltung  eine  Unmöglichkeit. 

Diese  Vorgänge  werden  die  Functionen  der  lebenden  Wesen  ge- 
nannt. Gewisse  dieser  Functionen  gehören  allen  lebenden  Wesen  ge- 
meinschaftlich an  und  dienen  neben  anderen  Eigenthttmlichkeiten  dazu, 
sie  von  den  leblosen  oder  mineralischen  Substanzen  zu  unterscheiden. 
Hierher  gehört  die  Thätigkeit  der  Ernährung,  welche  den  lebenden 
Wesen  dazu  dient,  ausser  ihnen  vorkommende  Stoffe  in  ihren  Körper 
aufzunehmen  und  sie  demselben  zu  assimiliren  oder  in  ihm  angehörige 
Substanzen  umzuwandeln ;  es  gehört  zu  diesen  Funktionen  ferner  die 
Fortpflanzung  oder  die  Zeugung,  durch  welche  die  lebenden  Wesen 
neue  Individuen  der  gleichen  Art  hervorbringen  und  so  für  die  Erhaltung 
ihrer  Gatttung  sorgen,  auch  wenn  ihre  eigene  Existenz  in  Frage  gestellt 
ist,  oder  wenn  sie  zu  existiren  aufgehört  haben. 

Demgemäss  sind  die  Körper  der  lebenden  Wesen  so  eingerichtet, 
dass  die  besprochenen  Processe  in  ihnen  ablaufen  können  und  ihre  ein- 
zelnen Theile  sind  der  Verrichtung  ganz  bestimmter  Leistungen  angepasst. 
Eine  solche  Einrichtung  nennt  man  Organisation  und  diejenigen  We- 
sen, welche  solche  Einrichtungen  besitzen,  organisirteWesen.  Thiere 
und  Pflanzen  sind,  da  sie  so  eingerichtet  sind,  organisirte  Wesen,  und 
die  Mineralien,  da  sie  keine  solche  Struktur  besitzen,  unorganische 
Gebilde. 

Die  Anatomie  beschäftigt  sich  im  ausgedehntesten  Sinne  damit, 
die  Structur  und  Einrichtung  der  organischen  Wesen  kennen  zu  lehren. 

Quain-lloffmann,  Anatomie.  A 
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Doch  ist  diese  Wissenschaft  nach  den  Gegenständen,  welohe  sie  ihrei 
Beobachtung  unterzieht,  in  verschiedene  A.htheilungen  getheilt,  Üie  Va 
tersachung  der  Ptiauzeustruktur  bildet  ein  abgegränztes  Gebiet,  unter 
dem  Namen  Pflanzenanatomie  und  die  Anatomie,  welche  sich  mit 
den  einzelnen  Thierklasseu  beschäftigt,  wird  von  derjenigen,  welche  die 
Untersuchung  des  Menschen  zum  Gegenstand  bat,  als  vergleichend 
Anatomie  von  der  menschlichen  Anatomie  unterschieden. 

Wenn  man  die  Struktur  organischer  Wesen  untersucht,  Bndet  man, 
das8  diese  aus  einer  Anzahl  von  Gliedern  oder  Orgauen  aufgebaut 
Bind,  vermittelst  welcher  sie  ihre  Funktionen  auBtllbren.  liei  den  Pflan- 
zen gehören  hierher  die  Wurzel,  der  Stamm,  das  Laub  etc.;  hei  dea 
Tbieren  das  Herz ,  das  Gebim ,  der  Magen ,  die  Glieder  etc.  Weiter 
findet  man  bei  der  Untersuchung ,  dass  diese  Organe  selbst  wiederum 
aus  einer  Anzahl  sie  constituireuder  Substanzen  zusammengesetzt  sind, 
welche  man  Gewebe  nennt,  wie  das  Zellengewebe,  das  Hulzgewebe, 
das  Gefäsijgewebe  der  Phanzcu,  das  Knochen-,  das  Muskel-,  das  binde- 
gewehe,  die  Gctasse  und  verschiedene  andere  Gebilde,  welohe  den  thie- 
rischen  Körper  zusammensetzen. 

In  Bezug  auf  den  thierischen  Körper,  mit  dessen  Strttktar  der  ein- 
zelnen Theile  in  vieler  Hinsieht  der  menschliche  Körper  llbereinstimmt, 
ist  zu  bemerken ,  dasa  die  meisten  Gewebe  in  mehr  als  einem  Organe 
vorkommen,  und  einige  von  ihnen,  wie  z.  B.  das  Bindegewebe  nud  die 
Gefässe,  in  nahezu  allen;  so  daas  eine  grosse  Menge  der  verschieden- 
artigsten Organe  nur  aus  einer  geringen  Zahl  von  Geweben  aufgebaut 
ist,  wie  die  verschiedensten  Wörter  durch  eine  verschiedenartige  Zusam- 
mensetzung nur  weniger  Buchstaben  gebildet  werden;  —  ebenso  können 
Körpertheile,  welche  in  Form ,  CuDstruktion  und  Leistung  sich  sehr  von 
einander  unterscheiden,  vielfach  inBezug  auf  die  sie  zusammensetzenden 
Theile  mit  cmandcr  Übereinstimmen.  Ua  nun  jedes  Gewehe ,  einerlei, 
in  welchem  Organe  oder  in  welcher  Ahthcilung  es  gefunden  wird ,  den 
gleichen  eigenthllmlichen  Charakter  besitzt ,  so  ist  es  einleuchtend,  dass 
die  Struktur  und  die  Kigenthümücbkeiten  jeden  Gewebes  abgesebeu  von 
den  Organen,  welche  es  bilden  hillY,  einer  eingehenden  Untersuchung  be- 
dürfen. 

Während  so  die  einzelnen  Organe  und  Körpertheile  wiederum  aas 
einfacheren  Geweben  aufgebaut  sind,  und  durch  ihre  manuiglacbe  Ver- 
bindung gebildet  werden,  treten  auch  wiederum  die  einzelnen  Organe,, 
insofern  sie  sich  in  ihren  Leistungen  inniger  ergänzen,  zu  Gruppen  zu- 
sammen, wel^e  gemeinschaftlich  einzelnen  Kurperthätigkeiten  vorstehen}' 
solche  Gruppen  nennt  man  daun  Systeme,  und  man  unterscheidet  z.B. 
ein  System  von  Organen ,  welche  der  Verdauung  vorstehen  ,  als  Ver- 
dauungssystem, ein  aus  den  Knochen  des  Körpers  gebildetes  System^ 
als  Knocheusystem  etc. 

Diese  EigenthUmlichkeiten  sind  die  Ausgangspunkte  einer  zweifachi 
Art  von  Untersuchungen   tür  den  Anatomen  und    haben  zur  Aufstellung 
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von  zwei  Hauptabtheilangen  der  Anatomie  geführt;  von  welchen  die  eine 
die  Natur  und  die  Eigenthttmlichkeiten  der  den  Körper  zusammensetzen- 
den Gewebe  behandelt^  die  andere  sich  mit  den  einzelnen  Organen;  Glie* 
dem  und  Regionen  beschäftigt,  indem  sie  die  äussere  Form  und  die 
innere  Struktur  der  Theile,  ihre  gegenseitige  Lage  und  wechselseitigen 
Beziehungen  untereinander,  sowie  die  allmähligen  Aenderungen  betrachtet^ 
welche  sie  in  ihrer  fortschreitenden  Bildung  und  Entwicklung  darbie- 
ten. —  Die  erste  Abtheilung  nennt  man  in  der  Regel  ;,A  11  gemeine 
Anatomie^'  oder,,Hi8tologie'S  die  letztere^^Beschreibende  Ana- 
tomie." 

Bei  der  folgenden  Betrachtung  beschäftigen  wir  uns  mit  der  be- 
schreibenden Anatomie  und  berücksichtigen  die  allgemeine  Anatomie  nur 
in  soweit;  als  sie  zum  Verständniss  der  Theile  und  ihrer  Funktionen 
noth wendig  ist. 

Die  beschreibende,  descriptive  oder  systematische  Ana- 
tomie umfasst  die  Betrachtung  der  Körperorgane  in  einer  ihrer  Natur 
und  ihren  gegenseitigen  Beziehungen  angepassten Reihenfolge;  oder  in  der 
Weise,  wie  sie  sich  zu  einzelnen  Systemgruppen  zusammenfassen  lassen, 
ohne  wesentliche  Berücksichtigung  ihrer  gegenseitigen  Lage  Verhältnisse. 
Man  nennt  sie  systematische  Anatomie  im  Gegensatz  zu  der  topogra- 
phischen, demonstrativen,  wohl  auch  chirurgischen  Anatomie, 
welche  die  verschiedeneu  und  verschiedenartigen  Organe  so  mit  einander 
beschreibt,  wie  sie  sich  in  den  einzelnen  Regionen  zusammenfinden;  sie 
ist  genau  der  Untersuchung  der  gegenseitigen  Lage  der  einzelnen  Theile 
angepasst. 

Die  Organe  und  Körpertheile  können  von  zwei  verschiedenen  Ge- 
sichtspunkten aus  betrachtet  werden,  von  dem  physiologischen  und 
dem  morphologischen.  Betrachtet  man  sie  von  ihrer  physiologischen 
Seite ,  so  bilden  sie  eine  Reihe  von  Apparaten ,  welche  zur  Erreichung 
besonderer  Zwecke  zusammengesetzt  sind.  So  bilden  z.  B.  die  Knochen 
Hebel,  welche  von  Muskeln  bewegt  werden,  und  die  Vereinigung  der 
Knochen,  wie  sie  an  der  Hand  sich  findet,  ist  zum  Greifen  bestimmt, 
während  diejenige  an  den  Füssen  dem  Gehen  angepasst  ist. 

Dagegen  zeigt  der  menschliche  Körper,  so  gut  wie  alle  anderen  Or- 
ganismen, wenn  man  ihn  ohne  Rücksicht  auf  die  Funktionen  seiner  ein- 
zelnen Theile  betrachtet,  einen  bestimmten  gesetzmässigen  Plan  in  seiner 
Znsammensetzung,  dessen  Eigenthümlicbkeit  zu  erforschen j  Aufgabe  der 
morphologischen  Anatomie  ist.  Eine  genaue  Erforschung  dieses  Planes 
ist  nur  mit  Hülfe  der  Entwicklungsgeschichte  und  der  vergleichenden 
Anatomie  möglich.  Eine  der  allgemeinsten  Eigenschaften,  welche  an  dem 
Bauplane  des  menschlichen  Körpers  hervortritt,  ist  die  gegliederte  Be- 
schaffenheit desselben.  Sie  besteht  darin  ,  dass  einander  ähnliche  Be- 
Btandtheile  so  hintereinander  gelagert  sind ,  dass  die  Mittellinie  ihrer 
Reihenfolge  der  Längsaxe  des  Körpers  entspricht,  und  dass  Theile,  welche 
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man  in  einem  Segmente  oder  Gliede  der  Reihenfolge  findet;  oft  sehr  be- 
stimmt den  Theilen  in  anderen  Segmenten  entspricht. 

Den  gegliederten  Bauplan  oder  Typus  findet  man  nicht  nur  bei  Wirbelthieren 
oder  den  mit  einer  Wirbelsäule  versehenen  Thieren,  sondern  auch  bei  den  höher 
organisirten  wirbellosen  Thieren.  Am  meisten  fallt  er  in  die  Augen  bei  der  Klasse 
der  „Gliederthiere**,  unter  welchen  es  einige  gibt,  deren  ganzer  Körper  aus 
einer  Kette  von  nahezu  vollständig  gleichen  Segmenten  zusammengesetzt  ist;  wäh- 
rend bei  anderen  die  einzelnen  Abschnitte  zu  Gruppen  verschmolzen  sind  und  so 
complicirtere  Bildungen  veranlassen.  Bei  dem  menschlichen  Körper  tritt  die 
Gliederung  am  auffallendsten  bei  dem  Knochensystem  hervor,  sie  findet  sich  in 
ähnlicher  Weise  beim  Nervensystem  und  lässt  sich  auch  bei  einigen  anderen  Struk- 
turverhältnissen erkennen.  Der  Stamm  des  Körpers  ist  durch  eine  Reihe  von  Seg- 
menten gebildet,  welche  in  einzelnen  Systemen  bis  zur  Unkenntlichkeit  mit  einander 
verschmolzen  sind ,  in  anderen  dagegen  deutlich  hervortreten ;  während  die  Glied- 
massen als  seitliche  Auswüchse  zu  betrachten  sind,  welche  mit  einer  bestimmten 
Anzahl  von  Segmenten  in  näherem  Zusammenhange  stehen.  Die  einzelnen  Abthei- 
lungen des  Stammes  kann  man  Vertebral-  oder  Wirbelsegmente  nennen, 
oder  nach  Goodsir's  Vorschlag  Somatome ;  zur  Unterscheidung  einzelner  Ab- 
schnitte des  Skeletts,  der  Muskeln,  des  Nervensystems  etc  kann  man  die  von  dem 
gleichen  Autor  vorgeschlagenen  Ausdrücke ,  Seter oioine^  Myotome  ,  JSeiiroiome  etc. 
anwenden. 

Wenn  bei  verschiedenen  Thieren  oder  in  verschiedenen  Abtheilungen  des  gleichen 
Thieres  die  Strukturelemente  einander  entsprechen,  so  nennt  man  das  jetzt  gewöhnlich 
„Homoioffie'^,  So  sind  die  Flügel  der  Vögel  und  die  Vorderbeine  der  Vierftisser  den 
oberen  Extremitäten  des  Menschen  homolog  und  die  Wirbel  sind  untereinander 
homolog.  Zur  Bezeichnung  einander  entsprechender  Theile  ähnlicher  Abtheilungen 
bedient  man  sich  des  Ausdrucks  ^yHomotypie^\  so  sind  z.  B.  die  Knochen  der 
Hand  mit  denen  des  Fusses  homotypisch. 

Um  eine  allgemeine  Aehnlichkeit,  welche  auf  einer  Uebereinstimmung  in  der 
Funktion  beruht ,  auszudrücken ,  gebrauchen  die  Autoren  die  Bezeichnung  ^yAna- 
logie^'.  Während  man  Strukturverhältnisse,  die  in  der  Hauptsache  übereinstimmen, 
wenn  auch  ihre  Entwicklungsverhältnisse  und  der  Zweck,  dem  sie  angepasst  sind, 
verschieden  erscheinen,  homologe  nennt,  bezeichnet  man  Organe,  welche  für  ähn- 
liche Zwecke  eingerichtet  sind,  als  analoge^  wenn  auch  die  sie  zusammensetzenden 
Theile  in  ihren  eigenthümlichen  anatomischen  Beziehungen  noch  so  verschieden  sein 
mögen.  So  sind  die  Kiemen,  die  Respirationsorgane  der  Fische,  den  Lungen  der 
Luft  athmenden  Wirbelthiere  analog,  aber  beide  Organe  sind  einander  nicht  homolog. 

Der  Gliederung  des  menschlichen ,  wie  des  thierischen  Körpers  ent- 
sprechend, unterscheidet  man  an  demselben  eine  Anzahl  von  einzelnen 
Abtheilungen^  indem  man  zunächst  unterscheidet  zwischen  dem  Stamm^ 
truncus,  und  den  Glied ern^  extremitates.  Den  Stamm  theilt  man  dann 
wiederum  ein  in  den  Kopf,  caputj  denüals,  collum  und  den  Rumpf; 
trunciis-^  die  Glieder  in  obere,  extremitates  super lores,  und  unter  e,  ex- 
tremitates  inferiores. 

Man  kann  dann  weiter  den  Kopf  in  einen  Gesichtstheil,  facieSj 
und  einen  Gehirnth eil;  cranium,  den  Rumpf  in  Brust,  thorax,B2iiich, 
abdomen^  und  Becken,  j^e/m,  eintheilen. 

Die   eigentliche    Grundlage   des   Körpers,   welche   einerseits   seine 
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Stütze  bildet,  andrerseits  seine  Form  bedingt,  wird  durch  das  Knochen- 
system gebildet.  Die  einzelnen  theilweise  durch  Knorpelanlagerungen 
ergänzten  Knochen,  ossa,  sehr  harte  und  feste  Gebilde,  sind  an  man- 
chen Stellen  unbeweglich  mit  einander  verbunden,  an  den  meisten  Stel- 
len jedoch  beweglich  mit  einander  durch  Bandmassen  vereinigt,  und 
stellen  so  das  Gerippe,  scefefum,  dar.  Die  Hauptabtheilungen  des 
Gerippes  dienen  dem  Gesammtkörper  als  Stutze  und  vermitteln  seine 
Bewegungen,  einzelne  dienen  als  Schutzapparate  flir  wichtigere  Organe. 

Während  die  Knochen  im  Allgemeinen,  soweit  sie  nicht  in  fester 
Verbindung  mit  einander  stehen,  als  die  passiven  Bewegungsorgane  zu 
betrachten  sind,  werden  sie  von  einer  Anzahl  von  Weichtheilen  umgeben, 
die  sie  in  Bewegung  setzen  und  daher  als  aktive  Bewegungsorgane  an- 
gesehen werden  mUssen,  die  Muskeln  oder  Maus  lein,  musculi. 
Im  gewöhnlichen  Leben  bezeichnet  man  diese  Gebilde  als  Fleisch; 
sie  bestehen  aus  Fasern,  welche  sich  durch  auf  sie  ausgeübte  Reize  ver- 
kürzen und  verbreitern  und  dadurch  die  Knochenabtheilungen,  zwischen 
welchen  sie  ausgespannt  sind,  einander  nähern.  Bei  Nachlass  der  Reize 
hört  ihre  Zusammenziehung  auf  und  sie  setzen  dann  der  Rückkehr  der 
Knochen  in  ihre  frühere  Lage  kein  Hinderniss  mehr  entgegen.  —  Nicht 
alle  Muskeln  jedoch  stehen  in  Verbindung  mit  den  Knochen ,  es  finden 
sich  solche  auch  als  Bestandtheile  anderer  Organe,  entweder  indem  sie 
diese  zum  grösseren  Theile  bilden  oder  nur  in  geringer  Menge  in  ihnen 
vorhanden  sind.  —  Man  unterscheidet  zwei  Arten  von  Muskeln:  nämlich 
solche,  die  aus  quergestreiften  Muskelfasern  oder  solche,  die  aus 
glattenMuskelzellen  zusammengesetzt  sind.  Die  ersteren  sind  vorzugs- 
weise an  dem  Skelete  aufgereiht,  doch  finden  sie  sich  auch  an  anderen 
Theilen;  Reize,  welche  auf  sie  ausgeübt  werden,  bewirken  sehr  rasch 
ihre  Verkürzung  oder  Zusammenziehung.  Die  glatten  Muskelzellen  die- 
nen nicht  zur  Skeletbewegung ,  sie  sind  jedoch  in  einer  grossen  Zahl 
von  Organen  vertreten  und  ziehen  sich  bei  auf  sie  ausgeübten  Reizen 
nur  allmählig  zusammen. 

In  der  Regel  sind  die  Träger  dieser  Reize,  welche  die  Muskeln  in 
Bewegung  setzen,  die  Nerven,  Nerri,  strangartige  Gebilde,  welche  den 
Körper  nach  den  verschiedensten  Richtungen  durchziehen,  und  aus  zar- 
ten Fasern,  den  Nervenfasern,  zusammengesetzt  sind,  welche  sich  rück- 
wärts zu  mehreren  Centralorganen ,  dem  Gehirn,  ( 'erehrum ,  dem 
Rückenmarke,  Medulla  spina/is,  und  zu  im  Körper  zerstreuten 
Nervenknoten,  Gangliuy  verfolgen  lassen.  Die  Nerven  sind  jedoch 
nicht  nur  die  Träger  von  Bewegungsreizen,  sie  vermitteln  auch  die  Em- 
pfindungen und  reguliren  die  Ernährung  der  einzelnen  Körpertheile. 

Diese  Ernährung  selbst  wird  durch  das  Gcfäss System  vermittelt, 
welches  verschieden  zusammengesetzte  Ernährungssäfte  zu  den  einzel- 
nen Abtheilungen  des  Körpers  leitet.  Das  Centralorgan  dieses  Systems, 
das  Herz,  Cor^  stellt  ein  muskulöses  Pumpwerk  dar,  welches  in  be- 
ständiger Thätigkeit  die  Bewegung  der  Flüssigkeiten  unterhält^    die  die 
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hohlen  Kanäle  durchströmt.  Die  mit  dem  Herz  in  nächster  Verbindung 
stehenden  Gefässe  nennt  man  Blutgefässe,  vasa  sanguinis,  und 
man  unterscheidet  solche,  welche  das  Blut  nach  dem  Herzen  hinfUhreU; 
als  Blutadern,  venae,  und  solche,  welche  das  Blut  aus  dem  Herzen 
zu  den  einzelnen  Körperabtheilungen  bringen,  als  Schlagadern,  Puls- 
adern, arteriae\  in  den  einzelnen  Körperabtheilungen  stehen  beide 
Arten  von  Gefässen  durch  eine  sehr  grosse  Zahl  äusserst  kleiner  6e- 
fasse,  durch  die  Haar  gefässe,  vasa  cajnllaria ,  mit  einander  in 
Verbindung.  Die  Flüssigkeit,  welche  in  diesen  Gelassen  bewegt  wird, 
das  Blut,  sanguis,  besteht  neben  Wasser  aus  einer  Anzahl  gelöster 
organischer  und  unorganischer  Substanzen,  welchen  kleine  zellige  Ge- 
bilde die  Blutkörperchen,  corpora  sanguinis,  beigemischt  sind.  — 
Ausser  den  Blutgefässen  gibt  es  noch  andere  auch  bei  der  Ernährung 
der  Körperorgane  betheiligte  Gefässe,  welche  mit  den  Blutgefässen  in 
Verbindung  stehen,  die  Lymph-  und  Chylus gefässe.  Die  Lymph- 
gefässe,  vasa  lymphatica,  entstehen  in  den  verschiedensten  Gewe- 
ben des  Körpers  und  nehmen  die  in  denselben  sich  bildenden  Ge- 
websflüssigkeiten auf,  welche  sie  weiter  durch  drüsige  Gebilde,  die 
Lymphdrüsen,  glandulae  lymphaticae,  hindurch  zu  dem  Blutge- 
fässsystem  führen,  nachdem  sich  eine  grössere  Zahl  kleinerer  Gefässe 
zu  grösseren  Gefässen  vereinigt  haben.  Aus  den  Lymphdrüsen  nimmt 
die  Flüssigkeit  zellige  Gebilde  auf,  welche  sie  dem  Blute  zufuhrt.  Die 
Chylusgefässe,  vasa  chylifera ,  entspringen  in  den  Wandungen  des 
VerdanuDgskanals  und  saugen  die  Verdauungsflüssigkeit  auf,  welche 
gleichfalls  durch  drüsige  Gebilde  hindurchgeleitet  wird,  und  sich  dann 
in  stärkeren  Stämmen  sammelt,  die  mit  einem  grossen  Theil  der  Lymph- 
gefässe  der  unteren  Körperhälfte  sich  zu  dem  Milchbrustgange, 
ductm  thoracictis,  vereinigen;  dieser  dringt  an  der  rechten  Seite  der 
grossen  Körperschlagader  aus  der  Bauchhöhle  in  die  Brusthöhle  ein  und 
mündet  am  Halse  in  das  Blutadersystem.  — - 

An  der  Blutbildung  betheiligen  sich  ausserdem  noch  eine  Anzahl  von 
Drüsen,  welche  man  als  Blutgefässdrüsen  bezeichnet. 

Die  seither  besprochenen  Theile  sind  mehr  oder  weniger  über  grosse 
Körperabtheilungen  verbreitet;  in  einzelne  bestimmte  Körperabtheilungen 
gelagert,  finden  sich  dann  noch  eine  Anzahl  von  Organen,  welche  an- 
deren Verrichtungen  vorstehen. 

Die  Verdauungsorgane,  Organa  digesfionis ,  sind  zur  Auf- 
nahme, Verarbeitung  und  Assimilirung  der  Nahrung  bestimmt.  Sie  be- 
stehen aus  einem  grossen  Kanal,  welcher  mit  der  Mundhöhle  beginnt 
durch  den  Schlund  zur  Speiseröhre  führt  und  von  da  sich  in  den 
Magen  und  den  Darmkanal  fortsetzt,  um  mit  dem  Mastdarme  am 
After  zu  endigen;  mit  ihm  stehen  eine  Anzahl  drüsiger  Gebilde, 
Schleimdrüsen,  Mundspeicheldrüsen,  Leber  und  Bauch- 
speicheldrüse Mn  Verbindung,  welche  dem  Verdauungskanale  Säfte 
zuführen;  bestimmt,  zur  Umsetzung  der  Nahrungsmittel  mitzuwirken. 
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Die  Atbmungs-  und  Abdunstungswerkzeage,  Organa  re- 
spirationis  et  perspiraiionis ,  vermitteln  wesentlich  einen  Austausch 
der  dem  Blute  beigemischten  Gasarten.  Die  ersteren  stehen  in  der 
oberen  Abtheilung  mit  den  Verdauungsorganen  in  Verbindung  und 
bestehen  aus  dem  Kehlkopf  und  der  Luftröhre,  welche  an  dem 
Halse  liegen  und  den  in  die  Brust  eingeschlossenen  Lungen.  Der 
Perspiration  steht  vorzugsweise  die  äussere  Haut  mit  den  von  ihr 
eingeschlossenen  Drüsen  vor. 

Mit  zu  den  wichtigsten  Ansscheidungsorganen  gehören  die  Harn- 
organe, Organa  uropoefica,  vorzugsweise  dazu  bestimmt,  die  Uber- 
schttssige  Flüssigkeit  sammt  einer  Anzahl  in  ihr  gelöster  Bestand- 
theile  aus  dem  Körper  zu  entfernen  Diese  Harnorgane  besteben  aus 
drüsigen  Organen,  den  Nieren,  welche  die  Flüssigkeit,  den  Harn, 
ausscheiden;  dieser  gelangt  durch  enge  Kanäle,  die  Harnleiter  in 
einen  Behälter,  die  Harnblase  und  aus  dieser  durch  die  Harnröhre 
nach  aussen. 

Die  Fortpflanzung  geschieht  durch  die  Geschlechtsorgane,  Or- 
gana gefierationis ,  welche  bei  Männern  und  Weibern  je  eine  ver- 
schiedene Bildung  besitzen,  die  jedoch  bei  beiden  insofern  eine  gewisse 
Uebereinstimmung  zeigen,  als  sie  bei  beiden  aus  drüsigen  Organen  und 
ableitenden  Theilen  bestehen.  Beim  Manne  stehen  die  drüsigen  Or- 
gane, die  Hoden,  durch  die  Samenleiter,  welche  die  Vorsteher- 
drüse durchbrechen,  mit  der  Harnröhre  in  Verbindung.  Die  drüsigen 
Organe  des  weiblichen  Geschlechtsapparates  sind  die  Eierstöcke, 
die  in  ihnen  entwickelten  Eier  gelangen  durch  die  Muttertrompeten 
in  die  Gebärmutter,  welche  mit  der  äusseren  Körperoberfläche  durch 
die  Scheide  in  Verbindung  steht. 

Für  die  Sinneswahmehmnngen  dienen  eine  Anzahl  sehr  complicirter 
Gebilde,  die  Sinnesorgane,  oryana  setisunm,  von  denen  als  be- 
sonders abgeschlossene  Bildungen,  die  Augen  für  das  Gesicht,  die 
Ohren  für  das  Gehör,  die  Nase  für  den  Geruch  hervorzuheben  sind. 

Bedeutung  einer  Anzahl  bei  anatomischen  Beschreibungen 
gebrauchter  Ausdrücke.  —  Da  es  die  Aufgabe  der  beschreibenden  Anato- 
mie ist ,  nicht  nur  die  Form  und  Struktur ,  sondern  auch  das  gegenseitige  Lage- 
verhältniss  der  llieile,  welches  oft  unregelraässig  und  verwickelt  ist,  zu  berück- 
sichtigen, so  ist  es  nothwendig,  dass  ein  allgemein  anerkanntes  System  derNomen- 
clatur  vorhanden  sei.  Aus  diesem  Grunde  haben  viele  Worte,  welche  sich  auf 
die  gegenseitigen  Lageverhältnisse  beziehen ,  einen  ganz  bestimmten  technischen 
Sinn  bekommen,  in  welchem  sie  von  allen  Anatomen  gebraucht  werden.  Die  wich- 
tigsten derselben  wollen  wir  hier  erläutern.  Die  M  e  d  i  a  n  e  b  e  n  e  ist  diejenige  Ebene^ 
durch  welche  der  Körper  in  eine  rechte  und  linke  Halft«  getheilt  erscheint;  Mit- 
tellinie nennt  man  die  vordere  und  hintere  Grenzlinie  der  Medianebene.  Mit 
innen  (internus)  und  aussen  (earfernus)  bezeichnet  man  die  der  Medianlinie 
näher  oder  entfernter  gelegenen  Stellen  auf  beiden  Seiten;  oberflächlich  (*w- 
perficrti^is)  und  tief  (profundus)  bezeichnen  di^  geringeren  oder  grösseren  Ent- 
fernungen von  der  Oberfläche ;  es  ist  daher  zur  Bezeichnung  dieser  letzteren  Lage- 
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beziehungen  sehr  zweckmässig  die  Worte  „aussen*'  und  „iDnen'S  »über'*  und  ,,unter'' 
ganz  zu  vermeiden,  oder  nur  mit  äusserster  Vorsicht  zu  gebrauchen,  weil  sie  sonst 
leicht  Anlass  zu  Verwechslungen  geben.  Nichtsdestoweniger  wird  von  dieser  Re- 
gel ziemlich  allgemein  in  einer  Anzahl  von  Fällen,  bei  welchen  solche  Ausdrücke 
schon  seit  langer  Zeit  in  Gebrauch  sind^  eine  Ausnahme  gemacht.  So  werden  die 
schiefen  Bauchmuskeln  gewöhnlich  als  M.  obliquus  abdominis  extemus  und  M.  obl. 
abd.  internus ,  äusserer  und  innerer  schiefer  Bauchmuskel  unterschieden ,  obgleich 
sie  eigentlich  M.  obl.  abd.  superficialis  und  M.  obl.  abd.  profundus,  oberflächlicher 
und  tiefer  schiefer  Bauchmuskel  heissen  mttssten;  ebenso  verhält  es  sich  mit  dem 
oberflächlichen  und  tiefen  Leistenring,  welche  man  den  äusseren  und  inneren  nennt; 
wobei  ttberdiess  der  sogenannte  äussere  Leistenring  der  Medianebene  näher 
liegt  und  somit  eigentlich  der  innere  ist,  während  der  sogenannte  in- 
nere von  der  Median  ebene  entfernter,  also  weiter  nach  aussen  liegt.  Die  Aus- 
drücke superior ,  oberer  ,  inferior ,  unterer ,  antei'ior ,  vorderer  ,  posterior ,  hin- 
terer ,  beziehen  sich  auf  die  Lage  der  Theile  bei  aufrechter  Stellung  des  Körpers. 
Während  bei  der  menschlichen  Anatomie  die  Anwendung  dieser  Ausdrücke  voll- 
ständig gerechtfertigt  erscheint,  können  sie  bei  der  allgemeinen  und  vergleichenden 
Beschreibung  zwischen  Menschen  und  Thieren  zu  mancherlei  Zweideutigkeiten  füh- 
ren. Es  ist  daher  häufig  vorzuziehen,  diese  Ausdrücke  durch  andere  zu  ersetzen, 
welche  sich  auf  die  Lage  zu  bestimmten  Körperregionen  oder  Gebilden  beziehen: 
so  kann  man  oft  statt  anterior  und  posterior  die  Worte  ventral  und  dorsal 
gebrauchen  ,  oder  bei  den  Extremitäten  die  Ausdrücke  central  und  peripherisch 
statt  oberer  und  unterer  anwenden.  Bei  der  Lunge  kann  man  die  untere 
Fläche,  Zwerchfells  fläche,  bei  dem  Schlünde  die  hintere  Seite,  Vertebral- 
seite  nennen  u.  s.  w. 

Henle  gebraucht  für  den  Schnitt  in  der  Richtung  der  Medianebene  die  Be- 
zeichnung Medianschnitt,  doch  nennt  er  ihn  auch,  wie  die  parallel  mit  der 
Medianebene  verlaufenden,  Sagittalschnitt;  die  vertikal  verlaufenden,  jedoch 
senkrecht  zu  der  Medianebene  gelegten  Schnitte  nennt  er  Frontalschnitte.  Als 
Achsen  unterscheidet  er  eine  senkrecht  gelegene  vertikale  und  zwei  horizon- 
tale, nämlich  eine  der  Lage  der  Medianebene  entsprechende  sagittale  und 
eine  der  Frontalebene  entsprechende  transversale.  Er  nennt  ferner  die  der 
Mittellinie  des  Körpers  zu  gelegenen  Abschnitte  eines  Theiles  medial,  die  von 
der  Mittellinie  entfernter  liegenden  Abschnitte  lateral;  so  dass  medial  dem  Be- 
griffe des  Inneren,  lateral  dem  Begriffe  des  Aeusseren  entspricht. 


Erster  A-bechnitt. 

Knochenlehre.    Osteologia. 

Bei  der  Einleitung  wurde  gesagt,    dass  die   knfichcrne  Graadlage 
des  Körpers,    die  Form  desselben  weBeDtlich  bestimme,   ibm  aU  Stutze 
diene,  die  Bewegungen   zum  Tbeil   bedinge, 
und   eine  Anzahl   von  Organen  schütze.    Ücr  ^'E  1- 

Stamm  des  Körpers  ist  so  angelegt,  dass  er 
zwei  nahezu  parallel  mit  einander  verlautende 
Hohirttnme  umachlieset,  resp.  aus  zwei  mit 
einander  verbundenen  Ktihren  besteht,  die  im 
Ganzen  bei  aufrecht  stehendem  Körper  ver- 
tikal verlaufen,  deren  oberes  Ende  jedoch  so 
nach  vom  umbiegt,  dass  die  erweiterte  hin- 
tere Abtheilung  über  die  verschmälerte  vor- 
dere Abtbeilung  zu  liegen  kommt. 

ng  1.  54chema  des  Stammes  nach  Heok. 

1.  NerreDhÖbl«;   c.  ScbSdelh<ihle ;    cv.  Wirbelhählej 

2.  Eiugeweidehöhle;  (.  Gesicht;  h.  lUla;  th.  UruBt; 
a.  Baach;   b.  Becken. 

Die  hintere  der  beiden  Hohlen,  die  Ner- 
venhöhle, welche  die  SchUdelhöhle  und  den 
Wirbelkanal  amfasst,  ist  im  Kopfe  von  grosser 
Weite  und  am  Übrigen  Theile  ihres  Verlaufes 
verhältnissmässig  sehr  eng;  sie  ist  in  ihrer 
ganzen  Ausdehnung  nabesn  vollständig  von 
knöchernen  Wänden  umgeben.  Uie  Einge- 
weidehoble, welche  ihrer  ganzen  Länge 
naeh  vor  die  Wirbelsäule  gelagert  ist,  ist  im 
Ganzen  genommen  viel  weiter  als  die  Nerven- 

rOhre;  sie  ist  am  Kopfe  nur  unvollkommen  durch  Räume  repräsentirt, 
welche  durch  die  Gesicbtsknochen  umschlossen  sind.  Ihre  knöchemeD 
Wände  sind  sehr  unvollständig;   an  der  Brust  ond  dem  Becken  sind  sie 
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am  vollkommensten  ausgebildet  ^  in  der  Hals-  und  Bauchgegend  jedoch 
werden  sie  durch  grosse  Zwischenräume  unterbrochen;  dabei  bleibt  im 
Allgemeinen  die  relative  Lage  der  Wände  beider  Röhrensysteme ;  sowie 
der  in  ihnen  enthaltenen  Organe  nahezu  gleich. 

Fig.  2.  Fig.2.  Erster  Rückenwirbel   mit   den 

beiden  ers tenRippen  und  demBrust- 
beinhandgriff  von  oben  gesehen,  zur 
Uebersicht  eines  Abschnittes  des  knöcher- 
nen Stammes. 
C.  Wirbelkörper.  N.  Wirbelröhre  oder  Ner- 
venbogen. V.  Bmsthöhle  von  den  Rippen 
umschlossen  oder  Visceralbogen. 


Das  Knochensystem  bildet  dasSke- 
lety  das  Gerippe,  oder  den  festen 
Rahmen  des  Körpers.  Die  knöchernen 
Theile  des  Skelets  sind  unter  einander 
durch  Bänder, Ligamenta,  verbun- 
den und  in  einzelnen  Theilen  wird  das 
Knochengerüste  durch  Einlagerung  von  Knorpeln  vervollständigt.  —  Das 
Skelet  einer  Leiche  wird  durch  Entfernung  der  Weichtheile  des  Körpers 
dargestellt.  Ein  natürliches  Skelet  nennt  man  ein  solches,  bei 
welchem  die  die  Knochen  verbindenden  Theile  noch  erhalten  sind,  wäh- 
rend bei  einem  künstlichen  Skelete  die  Bänder  und  Knorpel  durch 
vollständige  Maceration  (Fäulniss)  entfernt,  die  gebleichten  und  getrock- 
neten Knochen  durch  künstliche  mechanische  Einrichtungen  unter  einan- 
der verbunden  und  die  Knorpel  durch  andere  Stoffe  (Leder  u.  dgl.)  er- 
setzt sind. 

Die  Zahl  der  Knochen,  welche  das  Skelet  bilden,  wechselt  mit  den 
verschiedenen  Lebensaltern;  einige,  welche  ursprünglich  von  einander 
getrennt  sind,  vereinigen  sich  im  Verlaufe  des  Verknöcherungsvorganges 
miteinander.  Im  Folgenden  zählen  wir  die  Knochen  des  Skeletes  in 
der  Art  auf,  vne  sie  im  mittleren  Lebensalter  gewöhnlich  als  getrennte 
Knochen  betrachtet  werden. 

Unpaarige    Knochen-    Zusam- 
Knochen.        paare.         men. 

Die  Wirbelsäule  besteht  aus  vier- 
undzwanzig freien  Wirbeln,  dem  Kreuz- 
bein und  dem  Steissbein  26  —  26 

Der  Schädel  besteht  aus  zweiund- 
zwanzig Knochen;  von  diesen  gehören 
acht  zum  Gehirnschädcl,  nämlich 
vier  einzelne:  das  Hinterhauptbein,  das 
Stirnbein,  das  Siebbein  und  das  Keil- 
bein; und  zwei  Paare:  die  Scheitel- 
beine und  die  Schläfenbeine.  Vierzehn 
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Unpaarige  Knochen-  Zusam- 
Knochen.  paare.  men. 
Knochen  gehören  zum  Gesicht ,  näm- 
lich zwei  einzelne  Knochen:  das  Pflag- 
Bcbaarbein  und  der  Unterkiefer;  und 
sechs  PaarC;  die  Nasenbeine,  die  Thrä- 
nenbeine ,  die  Oberkiefer  ,  die  Joch- 
beine; die  Gaumenbeine  und  die  un- 
teren Muscheki  6  8  22 

Am  Stamm  weiter  zwölf  Rippen- 
paar e,  ein  Brustbein,  ein  Zungenbein  2  12  26 

Die  oberen  Extremitäten  be- 
stehen aus  je  einem  Schlüsselbein^ 
einem  Schulterblatt ,  einem  Oberarm- 
knochen ,  einer  Speiche ,  einer  Elle, 
acht  Hand  Wurzelknochen ;  iUnf  Mittel- 
bandknochen und  vierzehn  Finger- 
knochen -^  32  64 

Die  unteren  Extremitäten  sind 
zusammengesetzt  aus  Je  einem  Becken- 
knochen; einem  Oberschenkelbein;  einer 
Kniescheibe;  einem  Schienbein;  einem 
Wadenbeine,  sieben  Fuss  wurzelknocheU; 
fünf  Mittelfussknochen  und  vierzehn 
Zehenknochen  —  31  62 


34  83  200 

Ausser  diesen  hier  aufgezählten  Knochen  existiren  noch  eine  Anzahl  von  an> 
deren  Knochen.  Drei  Paare  von  Gehörknöchelchen,  weiche  in  die  Schläfen- 
beine eingelagert  sind  und  zu  den  Sinnesorganen  gerechnet  werden ,  Itann  man 
noch  dem  Sltelete  zuzählen,  welches  dann  aus  206  Knochen  bestehen  würde.  Aus- 
serdem gibt  es  noch  eine  Anzahl  von  sogenannten  Sesambeinen,  die  in 
ähnlicher  Weise  wie  die  Kniescheibe  in  den  Verlauf  von  Sehnen  eingelagert  sind, 
wo  sie  partielle  Verknöcherungen  derselben  darstellen.  —  Endlich  kann  die  Zahl 
der  Knochen  des  Skeletes  noch  dadurch  vermehrt  werden,  dass  an  den  Stellen, 
an  welchen  die  Schädelknochen  an  einander  stossen,  einzelne  Knochenabtheilungen 
für  sich  gesondert  bleiben ,  und  sich  bei  der  Verknöcherung  nicht  mit  dem  ihnen 
zugehörigen  Knochen  vereinigen ;  diese  Knochen  sind  dann  in  die  die  Verbindung 
der  Knochen  herstellenden  Nähte  eingelagert  und  werden  Nahtknochen  oder 
W  0  r  m  'sehe  Knochen  genannt  Sie  können  einzeln  oder  auch  in  sehr  grosser 
Zahl  vorkommen  und  finden  sich  am  häufigsten  und  zahlreichsten  in  der  Lambda- 
naht 

Die  Knochen  oder  BeinC;  ossa,  sind  sehr  feste ^  harte  und  ela- 
stische Gebilde  von  im  Allgemeinen  weisslichem,  jedoch  je  nach  Mass- 
gabe ihres  Blutgehaltes  mehr  gelblichem  oder  röthlichem  Ansehen,  6e- 
bildei  welche  eine  sehr  verschiedene  äussere  Form  besitzen. 
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Man  unterscheidet  dieser  Form  nach : 

1.  Lange  oder  cylindrische  Knochen^  vorzugsweise  in  der 
Längsrichtung  ausgedehnt;  wozu  die  Hauptknochen  der  Gliedmassen 
gehören;  diese  bestehen  aus  einem  Körper  oder  Schaft,  corpus, 
scapus,  diaphyslSj  von  cylindrischer  oder  meist  eckiger  Gestalt  und 
zwei  Enden ;  exfreniitafes,  epipfit/ses,  oder  Köpfen,  capita,  wie  sie  öfters 
genannt  werden,  welche  gewöhnlich  dicker  als  der  Schaft  sind.  Die 
Enden  besitzen  glatte  Flächen  ftlr  die  Gelenkverbindungen  mit  den 
benachbarten  Knochen,  der  Schaft  ist  hohl  (deshalb  werden  diese  Kno- 
chen auch  Röhrenknochen  genannt)  und  mit  Mark  erfüllt;  wodurch 
eine  hinreichende  Grösse  und  Stärke  mit  nicht  allzu  starkem  Gewichte 
vereinigt  sind. 

2.  Flache  oder  breite  Knochen,  wie  das  Schulterblatt,  das 
Hüftbein,  die  Rippen  und  die  die  Schädelhöble  umschliessenden  Knochen. 
Sie  zeichnen  sich  dadurch  aus,  dass  sie  vorzugsweise  in  der  Längs-  und 
Breitenrichtung  ausgedehnt  sind,  während  ihre  Dicke  nur  wenig  ent- 
wickelt ist.  Die  meisten  von  ihnen  dienen  zur  Umschliessung  von 
Höhlen. 

3.  Kurze  Knochen,  wie  die  Hand-  und  Fusswurzelknochen,  nach 
allen  Richtungen  ziemlich  gleich  ausgedehnt. 

4.  Unregelmässige  oder  gemischte  oder  besser  zusammen- 
gesetzte Knochen  nennt  man  diejenigen,  welche  nicht  in  die  vorher- 
gehenden Rubriken  unterorebracht  werden  können. 

Die  Oberflächen  der  Knochen  zeigen  verschiedene  Erhabenheiten,  Ver- 
tiefungen und  andere  Eigenthtimlichkeiten^  für  welche  eine  Anzahl  von 
Ausdrücken  aUgemein  gebräuchlich  sind.  Jede  über  die  Oberfläche  eines  Knochens 
sich  erhebende  Hervorragung  heisst  Forts at  z,  procesmjs ^  oder  Vorsprung, 
apofthyfi'ts.  Diese  Bildungen  erhalten  dann  je  nach  ihrer  verschiedenen  Gestalt 
verschiedene  Bezeichnungen.  Dorn,  Stachel,  sitina ,  processvs  spinosm ,  nennt 
man  eine  dünne,  scharfe  oder  spitze  Hervorragung,  dagegen  heisst  eine  stumpfe 
Erhebung  Höckerchen,  inberculutn^  oder  wenn  sie  grösser  und  breiter  ist,  auch 
eine  rauhe  Oberfläche  besitzt,  Höcker,  tuher.  Der  Ausdruck  Kamm,  Leiste, 
crisia^  wird  gewöhnlich  für  einen  hervorragenden  Rand,  oder  eine  auf  eine  längere 
Strecke  der  Oberfläche  entlang  verlaufende  Erhebung  gebraucht ,  doch  nennt  man 
solche  Erhebungen  auch  Linien,  Uneae,  oder  Grate.  Ein  Kopf  oder  Köpf- 
chen, capvi ,  capitutum ,  eminenifa  cnpiiata  ,  ist  eine  rundliche  Hervorragimg, 
welche  gewöhnlich  auf  einem  eingescbnürteren  Theile,  dem  Halse,  Collum^  auf- 
sitzt. Fortsätze  mit  gebogenen  Gelenkflächen  die  zur  Verbindung  zweier  Knochen 
dienen,  heissen  Gelenkfortsätze,  G e  1  e n k h ö c k e r ,  coii/Zii/// , /iroce^Ai f«  co/i- 
dyloidei. 

Die  Bezeichnungen  für  die  Aushöhlungen  und  Vertiefungen  der  Knochen  sind 
gleichfalls  sehr  verschieden  je  nach  ihrer  Form.  Eine  Oeffnung  oder  Durchbohr- 
ung der  Knochensubstanz  nennt  man  Loch,  foramen ;  verläuft  sie  auf  eine  längere 
Strecke  durch  den  Knochen ,  so  heisst  sie  Kanal,  canalis ,  oder  Gang,  menius^ 
besitzt  sie  eine  grössere  Breite ,  so  wird  sie  zur  Spalte,  fissura ,  oder  dem 
Schlitze,  hiatus.  Eine  offene  Aushöhlung  an  der  Oberfläche  eines  Knochens  ist 
eine  Grube,  (ossa^  fm^ea;  dient  sie  zugleich  zur  Gelenkverbindung,    so  heisst  sie 
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Gelenkgrube,  fo»»it  glenoidtit,  oderPfanne,  acetabulum.  Äiuaerdem  gebiincht 
man  noch  die  Ausdrucke  Einacbnitt,  iuci^tira;  Furche, ^fn»,-  Halbkanal, 
*et»i-ca»atit ;  Höhle,  tinua,  anlrtim;  Mündung,  a/ienura  etc. 

Die  verscbiedenen  Formen  der  Knochen  zeig:en  aach  Verschieden- 
heiten der  gröberen  Struktar,  so  besteht  z.  B.  der  Schaft  der  Rtihren- 
knocheu  ans  sehr  dichter,  elfenbeinartiger  Substanz,  während  die  beiden 
Enden  ans  oetzlörmig  mit  einander  verbundenen  in  den  verschiedensten 
Richtungen  rerlanfenden  Knocheobälkchen  zusammengesetzt  nnd  nur  von 
einer  dUnnen  festeren  Knochenrinde  nmgeben  sind. 

Diesem  verschiedenen  Verhalten  entsprechend  unterscheidet  man 
zwei  Arten  von  Knochensnbstanz,  das  spongiüae  oder  schwammige 
and  das  kompakte  Knochengewebe.  An  allen  Knochen  sind  beide 
Substanzen  vertreten,  indem  stets  die  der  Oberfläche  zunächst  gelegene 
Äbtheilnng,  die  Rinde,  aus  compakter  Knochensubstanz  besteht i  jedoch 
finden  sieb  beide  Substanzen  in  den  verschiedenen  Knochen  in  einem 
sehr  verschiedenen  Verbältniss.  —  Die  langen  oder  Röhrenkno- 
chen besitzen,  wie  schon  erwähnt,  einen  zum  grüssten  Theil  aus  com- 
pakter Substanz  gebildeten  Schaft ,  in  dessen  innerer  Abtbeilung  die 
Harkbuble  verläuft;  diese  enthält  ein,  gewUbnlich  von  äusserst  feinen  < 
Knochennadeln  sparsam  durchsetztes,  weiches,  geflUsreiches  Gewebe, 
das  Markgewebe;  gegen  die  Enden  hin  geht  sie  allmählig  in  dichte- 
res spongiöses  Gewebe  llber.  Das  compakte  Gewebe  nimmt  im  Allge- 
meinen von  den  Enden  an  gegen  die  mittlere  Abtbeilung  der  Knochen 
an  Dicke  zu. 

Fig.  3.  flg.  4.  Fig.  &. 


Flg.  3.  Querdurchschnitt    durch  einen    menschlichen  Oberschenkel- 
knochen     '1, 

p.  Knochenhaut;  a.  compakte  Rinde;  b.  Harkhühle  mit  den  feinen  Knochen- 

bätkcheo. 
Fig    4.  LäQgHdurchschnitt  durch  das  untere  Ende  der  TIbla.  'j, 

a.  cciuipakte  Rinde    nach    unten  allmählig  dünner   werdend  ;   b.  spongiSae 

Substanz  nach  oben  In  die  Uarkhöhle  übergebend. 
flg.  5.  Vertikalschnitt  durch  die  Stirnbei  Dsobuppe.  'I, 

a.  innere,  al.  äussere  Glaatafel;  b.  DiploSi  o.  SÜnnähle. 
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Bei  den  flacheD  EDOchen  bildet  die  feste  KaocbeDsabstanz  zwei 
Platten  oder  Tafeln,  welche  an  den  Scbädelkoochen  als  äassere  and 
innere  Glastafcl,  lamina  vitrea,  unterschiedea  werden;  zwischen  bei- 
den Platten  befindet  sich  eine  geringe  Menge  spongiöser  Knocbensub- 
stanz  eingeschoben,  welche  man  hier  Diplo£  nennt.  Die  kurzen 
Knochen  sind  wie  die  Enden  der  Röhrenknochen  aus  spongiSsem  Kno- 
chengewebe mit  dtlnner  compakter  Rinde  gebildet.  Bei  den  gemisch- 
ten Knochen  ist  das  gegenseitige  Verhältniss  beider  Substanzen  an  ver- 
schiedenen Stellen  sehr  verschieden. 

Yig,  6.  ('ig'  6      Sagittaldurcbschnitt 

durch  iwei  Lendenwirbel.  ^|j 

^A.  _        An    den  Kilrpern  sieht   man   die  spon- 

giöBC  Substanz  nur  von  einer  dünnen 
compacten  Kinde  umgeben,  an  den  Bo- 
gen   ist  die  cumpakte  Substanz  dicker. 

Die  spongiöse  Substanz  ist 
gleichfalls,  ähnlich  wie  die  Mark- 
höhle ,  von  weichem ,  blutreichem 
Gewebe  durchsetzt ,  welches  die 
mit  einander  communicirenden 
Hohlräume  erfüllt.  Die  einzelnen 
Knochenbälkchen  stimmen  in  ihrer 
feineren  Struktur  mit  der  compakten  Knocbensnbstanz  im  Allgemeinen 
ttberein. 

Bei  der  mikroskopischen  Betrachtung  findet  man  in  allen  Knochen 
als  wesentlichsten  Formbestandtheil  zahlreiche  kleine  Körperchen,  die 
Knochenkörperchen,  corpuscula  ossiiim,  von  0,0*2-0,04  Mm.  Länge 
und  0,01 — 0,02  Mm.  Breite.  Sie  besitzen  sämmtlich  eine  längliche,  meist 
nach  beiden  Enden  hin  zugespitzte  Form  und  stehen  mit  äusserst  zahl- 
reichen anregelmässig  nach  allen  Seiten  hin  verlaufenden  kleinen  Ka- 
nälchen, den  Knocbenkanälchen,  canaliculi  osaiam,  in  Verbindung. 
Diese  coniroaniciren  vielfältig  mit  einander  and  stellen  so  mit  den  Kno- 
chenkörperchen ein  continnirliches  Höhlensyiitem  dar,  welches  den  Kno- 
chen durchzieht. 

Bei  den  spongiösen  Knochen  stehen  diese  Kanälchen  mit  den  Hohl- 
räamen  zwischen  den  Knochenbälkchen  in  Verbindung,  während  bei  den 
compakten  Knochen  sie  in  grossere  Kanäleben  einmttnden,  welche  mit 
ziemlicher  Regelmässigkeit  das  compakte  Knochengewebe  durchziehen. 
Diese  Havers'scben  Kanäle,  0,03—0,15  Mm.  weit,  verlaufen  bei  den 
RöbreDknocbeu  vorzugsweise  der  Länge  nach,  sind  jedoch  dnrch  zahl- 
reiche Qncrkanälchen  mit  einander  verbunden,  die  sie  wiederum  mit  der 
MarkhShle  in  Zusammenhang  bringen.  Meist  sind  die  KnocbenkOrper- 
ohen  in  mehreren  Reiben  eoncentrtsch  um  die  Havers'scben  Kanälchen 
angeordnet,  so  dass  man  sie  anf  LängsschlifiFen  reihenfbrmig,  anf  Quer- 
HbliffeD  ringförmig  tun  die  Havers'scben  Kaoälcbeo  gelagert  und  da- 
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durch  eine  lamellöse  Anordnang  der  KDocbensabstanz  entstehen  sieht. 
Gegen  die  HarkhOble  hin  erweitern  sich  die  Havers'scbeu  Kanäle  zn 
grOseeren  Lacunen  und  gehen  so  allniählig  in  die  Höhle  selbst  Über. 
In  anderen  Knochen,  bei  welche»  die  MarkRubstanz  keine  so  regel- 
mäseige  Anordnung  besitzt,  sind  aach  die  Harers 'sehen  Kanfilcben 
nicht  so  regelmSssig  angeordnet,  doch  bleibt  das  Verbältniss  der  Kno~ 
chenkßrperchen  zu  ihnen  nahezu  das  gleiche. 

Fig.  7.  (inenchliff  durch 
die  compakte  äu  bstanz 

elnea     meDachlichen 
OberacbenhelR. 
VergrösaeruDg  15Ü. 
A.  Rindänachichte  i  It.  Innere 
Schichte  mit  den  Lainellen  om 
die   qnerdurchachnjttenen  Ha- 
vers'schen    KanälcheD  &;    bei 
»I  QuerverbindungsD  ilavers'- 
•elier  Kaoülchen ;  bei  a2  Ein- 
triUsatelle    eines   KroäbruDga- 

ksnalea  von  auasan  her. 


meroB.  VergräMening  3UU. 
a.  Uavers'scbe  KaniUcheD  ,- 
al.  ihre  Querverbindungen. 

Diese  verschiedenen  Ka- 
näle and  Hohlränme  die- 
nen wesentlich  zur  Er- 
nährung der  Knochen;  sie 
stehen  mit  den  Qeßtsscn 
des  Markgewebes  oder  der 
spongiOsen  Knochensnb- 
atanz, sowie  mit  denjeni- 
gen der  sie  fest  nnd  in- 
nig umgebenden  übrösen 
HtUle,derBeinhaat,  jje- 
rioatmm,  in  Verbindung. 
Zd  dem  spongiösen  Ge- 
webe oder  za  der  Mark- 
bOble  gelangen  die  Blut- 
geßtese  dnrch  grössere 
die  compakte  Rinde  durch- 
dringende OefFhnngen  oder 
K«iäle,  dieE  r  n  ä  h  r  0  n  g  s- 
lOctter,  foramina  nutri- 
Ua  oder  Ernftbrungs- 
kanäle,  canales  nutritü. 
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Das  Knochengewebe  selbst  besteht  aas  zwei  innig  mit  einander 
gemischten  und  verbundenen  Substanzen,  einer  leimgebenden  organi- 
schen Substanz  und  einer  vorzugsweise  aus  Kalksalzen  bestehenden 
unorganischen  Masse.  Beide  durchdringen  einander  so  innig;  dass 
bei  Entfernung  der  einen  oder  anderen  die  Form  des  Knochens  nur  we- 
nig verändert  erscheint.  So  behält  ein  Knochen  die  ihm  eigenthttmliche 
Form  bei ,  wenn  man  durch  Behandlung  mit  verdünnten  Säuren  die  un- 
organischen Substanzen  aus  ihm  entfernt ,  er  wird  nur  biegsam  und  be- 
sitzt nicht  mehr  seine  ursprüngliche  Festigkeit.  Zerstört  man  durch  An- 
wendung grosser  Hitze  (Brennen)  die  organische  Substanz,  so  bleibt 
gleichfalls  die  Form  des  Knochens  erhalten,  er  wird  nur  brüchig;  das 
gleiche  Resultat  wird  durch  die  Verwesung  erzielt,  so  dass  Knochen,  die 
längere  Zeit  in  der  Erde  gelegen  haben,  äusserst  brüchig  werden  und 
leicht  zerfallen.  Betrachtet  man  solche  Knochen  unter  dem  Mikroskope, 
so  findet  man  an  den  mit  Säure  behandelten  noch  die  eigenthümliche 
Struktur,  während  sie  an  den  nur  aus  anorganischer  Substanz  bestehen- 
den verloren  gegangen  ist;  die  Struktur  ist  demnach  an  die  organische 
Substanz  gebunden;  die  Festigkeit  und  Elasticität  ist  der  innigen 
Mischung  beider  Bestandtheile  zu  verdanken.  Allein  auch  die  äussere 
Form  hängt  wesentlich  von  der  organischen  Substanz  ab,  was  schon 
aus  dem  Umstände  hervorgeht,  dass  die  ursprüngliche  Knochenanlage 
nur  aus  organischer  Substanz  besteht,  indem  erst  später,  durch  den  Vor- 
gang der  Verknöcherung,  die  Einlagerung  der  Kalksalze  und  ihre 
innige  Verbindung  mit  der  organischen  Substanz  erfolgt. 

1.  Die  Wirbelsäule.     Columna  eertebnalis. 

Die  Wirbelsäule  ist  als  die  Grundlage  des  Skeletes  nicht  nur 
um  desswillen  zu  betrachten,  weil  sie  bei  allen  Thieren,  welche  ein 
Knochengerüste  besitzen,  existirt,  sondern  wesentlich  um  desswillen,  weil 
sie  der  Mittelpunkt  ist,  um  welchen  die  anderen  Theile  sich  entwickelt 
haben  und  angeordnet  sind.  An  ihrem  oberen  Ende  dient  sie  dem 
Schädel, zur  Stütze;  seitwärts  heften  sich  an  sie  die  Rippen  an,  vermit- 
telst welcher  sie  die  oberen  Gliedmassen  trägt  und  nahe  ihrem  unteren 
Ende  ruht  sie  eingekeilt  auf  den  Beckenknochen,  durch  welche  das  Ge- 
sammtgewicht  des  Körpers  auf  den  unteren  Gliedmassen  ruht  So  dient 
sie  einerseits  dem  übrigen  Skelete  als  stützende  Säule,  andrerseits  ge- 
währt sie  dem  Rückenmarke  Schutz,  indem  sie  einen  knöchernen  Kanal 
zu  seiner  Aufnahme  bildet.  Sie  ist  aus  einer  Reihe  von  Knochen  zu- 
sammengesetzt, welche  man  Wirbel,  vertebrae ,  nennt.  Von  diesen 
sind  die  meisten  durch  Bänder  und  elastisches  Gewebe  untereinander 
verbunden^  einige  wenige  durch  knöcherne  Verbindung  so  vereinigt, 
dass  wenn  auch  die  Bewegung  zwischen  jedem  Wirbelpaar  nur  gering 
ist,  doch  die  Summe  aller  dieser  Bewegungen  der  gesammten  Säule 
eine  beträchtliche  Biegsamkeit  verleiht. 
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Die  vierandzwanzig  oberen  Wirbel  bleiben  auch  bei  dem  Erwachse- 
nen  getrennt  und  behalten  ihre  Beweglichkeit  bei;  von  oben  nach  ab- 
wärts nehmen  sie  an  Grösse  zu.  Ihnen  folgen  fUnf  andere^  deren  Grösse 
in  der  gleichen  Richtung  sehr  rasch  abnimmt  und  die  zu  einer  Masse 
mit  einander  vereinigt  sind;  maa  nennt  sie  das  Kreuzbein^  os  sa- 
crum.  Unter  dem  Kreuzbein  endigt  die  Reihe  mit  vier  mehr  und  mehr 
sich  verkleinernden  Endgliedern ,  welche  mit  zunehmendem  Alter  sich 
gleichfalls  vereinigen  und  das  Steissbein^  os  coccj/f/is ,  bilden.  Auf 
diese  Weise  kann  man  sagen  ^  dass  die  Wirbelsäule  aus  zwei  unregel- 
mässigen Pyramiden;  einer  oberen  sehr  stark  gestreckten  und  einer  un- 
teren kurzen  gebildet  sei,  deren  gemeinschaftliche  Basis  an  dem  oberen 
Ende  des  Kreuzbeines  liege. 

Die  vierundzwanzig  oberen  beweglichen  Wirbel  werden  auch  die 
ächten  oder  wahren  Wirbel,  vertehrae  rerae,  genannt,  da  an 
ihnen  alle  Eigenthttmlichkeiten  der  Wirbel  während  des  ganzen  Lebens 
deutlich  ausgeprägt  sind,  während  an  den  unteren  zum  Theil  mit  einan- 
der verschmolzenen  Wirbeln  sich  nur  eine  rudimentäre  Entwicklung  ein- 
zelner Tbeile  zeigt;  desshalb  nennt  man  diese  auch  falsche  oder  un- 
ächte  Wirbel,  vertebrae  falme^  s,  sjmn'ae.  Es  gibt  nun  eine  An- 
zahl von  Eigenthttmlichkeiten,  welche  sich  an  allen  vollständig  aus- 
gebildeten Wirbeln  wieder  finden ,  andere  Eigenthttmlichkeiten  gehören 
nur  Wirbeln  einzelner  Abtheilungen  an  und  wiederum  andere  finden  sich 
nur  an  einzelnen  Wirbeln. 

Bewegliche  Wirbel,  wahre  Wirbel,  vertebrae  verae. 

Allgemeine  Eigenschaften. 

Die  allgemeinen  Eigenschaften  der  Wirbel  sind  am  schärfsten  an 
denjenigen,  welche  der  mittleren  Abtheilung  der  Wirbelsäule  angehören^ 
ausgeprägt,  während  diejenigen,  welche  nach  den  Enden  zu  liegen,  eine 
grössere  Zahl  besonderer  Eigenthttmlichkeiten  darbieten.  Die  folgende 
Beschreibung  passt  auf  die  Mehrzahl  der  beweglichen  WMrbel. 

Jeder  Wirbel  hat  mehr  oder  weniger  die  Gestalt  eines  Ringes,  an 
welchem  sich  ein  Körper,  ein  Bogen  und  Fortsätze  befinden. 

Der  Körper,  Corpus,  die  grosse  Masse  der  vorderen  Abtheilung 
des  Wirbels,  ist  ein  kurzes  cy linderähnliches  Knochenstttck ;  die  Ge- 
sammtzahl  derselben,  durch  elastische  Zwischenwirbelplatten  untereinan- 
der verbunden,  bildet  eine  feste  aber  biegsame  Tragesäule.  Vom  ist 
jeder  Körper  von  einer  Seite  zur  anderen  abgerundet,  von  oben  nach 
unten  leicht  ausgehöhlt;  hinten  bildet  er  einen  Theil  des  Rings  und  ist 
von  einer  Seite  nach  der  anderen  leicht  ausgebuchtet.  Die  oberen  und 
unteren  Flächen  der  Wirbelkörper,  ausgenommen  die  der  Nackengegend, 
sind  nahezu  flach  und  dienen  den  Intervertebralscheiben  zur  Anheftung. 
Die  senkrechten  Flächen  sind  von  zahlreichen  Oeflfnungen  für  Blutge- 
fitese,  besonders  Venen  durchbohrt ;  eine  oder  mehrere  derselben^  welche 

Qn»ln- Ho ffm  Ann  y  Anatomie.  0 
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nahezu  in  der  Mitte  der  hinteren  Fläche  liegen,  sind  durch  Grösse  vor 
den  übrigen  ausgezeichnet. 

Der  Bogen^  arcus ,  besteht  aus  zwei  symmetrischen  Hälften^ 
welche  von  dem  Körper  nach  rückwärts  abgehen  und  sich  hinten  in  der 
Mittellinie  vereinigen.  Der  vordere,  dünne  und  abgerundete  Theil  jeder 
seitlichen  Hälfte  wirdHalS;  der  hintere,  breite  und  flache  Theil  Platte 
des  Wirbelbogens  genannt. 

Von  jedem  Wirbelbogen  gehen  mehrere  Fortsätze  ab.  Die  Dorn- 
fortsätze oder  Dornen,  processm  spinosi,  ragen  von  den  Bogen 
in  der  Mittellinie  nach  hinten;  dem  Verbalten  sämmtlicher  in  einer 
Linie  übereinander  gereihten  Domfortsätze  verdankt  die  ganze  Wirbel- 
säule den  Namen  Rückgrat,  Spina  dorsL  —  Die  Querfortsätze, 
Processus  tratmwrsi ,  an  jeder  Seite  des  Bogens  angebracht,  ragen 
von  ihm  nach  aussen  hin.  —  Gelenkfortsätze,  schiefe  Fort- 
sätze, processiis  articulares  s,  obliqui,  finden  sich  je  zwei  obere 
und  zwei  untere,  die  nach  oben  und  unten  von  der  Wirbelbogenplatte 
abgehen.  Sie  sind  mit  überknorpelten  Gelenkflächen  versehen,  welche 
an  den  oberen  Fortsätzen  nach  hinten,  an  den  unteren  nach  vorwärts  ge- 
richtet sind,  so  dass  bei  der  Verbindung  der  Wirbel  sich  je  eine  vor- 
dere Fläche  an  eine  hintere  anlegt. 

Die  Ausbuchtungen  an  dem  oberen  und  unteren  Rande  jedes  Wir- 
belhalses nennt  man  Wirbelausschnitt;  incisura  vertebralis.  Durch 
die  Aneinanderlagerung  je  eines  unteren  und  oberen  Ausschnittes  zweier 
benachbarter  Wirbel  entstehen  kurze  Kanäle  oder  Oeflfhnngen,  die 
Zwischenwirbellöcher,  foramlna  intervertebralia ,  welche  zwei 
Reihen  von  Gommunikationen  mit  dem  Wirbelkanale  bilden,  durch  welche 
die  Rückenmarksnerven  und  Blutgefässe  verlaufen. 

Die  von  dem  Wirbelring  umschlossene  Oeffnung,  das  Wirbel  loch, 
Rückenmarksloch,  foramen  vertebrale ,  foramen  medullae  spinalis, 
foramen  spinale,  wird  vorn  von  dem  Körper  seitlich  und  hinten  von  dem 
Bogen  begränzt.  Die  Reihe  der  mit  einander  durch  Bänder  vereinigten 
Wirbelringe  bildet  den  Wirbelkanal,  Rttckenmarkskanal,  canalis 
vertebralis,  canalis  medullae  spinalis,  in  welchen  das  Rückenmark  ein- 
gelagert ist. 

Bau  der  Wirbel.  Die  Körper  der  Wirbel  sind  ÜAi  ganz  aus 
spongiöser  Knochensubstanz  zusammengesetzt,  indem  ihre  Oberfläche  nur 
mit  einer  dünnen  Lage  compakter  Knochensubstanz  belegt  ist.  Venen- 
kanäle, welche  an  den  grösseren  Oeflfnungen  beginnen,  durchziehen  das 
Netzwerk  des  Knochens.  Der  Bogen  u^d  die  Fortsätze  enthalten  ver- 
hältnissmässig  geringere  Mengen  schwammigen  Gewebes,  da  sie  an 
einigen  Stellen  von  beträchtlich  dickeren  Lagen  compakten  Knochen- 
gewebes bedeckt  sind. 
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lesondere  Eif^nthQnlichkeiteD  einzelner  Wirbelgruppen. 

Die  beweglichen;  wahren  Wirbel  zerfallen  in  drei  Gruppen,  welche 
den  Regionen  gemäss,  denen  sie  angehören,  Hals-  Rücken-  and  Len- 
denwirbel genannt  werden.  Henle  nennt  sämmtliche  wahren  Wirbel, 
mit  Ausnahme  der  beiden  obersten  Halswirbel,  die  er  Drehwirbel 
heisst,  Benge Wirbel. 

Jede  von  den  drei  genannten  Gruppen  ist  durch  besondere  Eigen- 
thttmlichkeiten  ausgezeichnet,  welche  namentlich  an  den  mittleren  Wir- 
beln jeder  Gruppe  so  scharf  ausgeprägt  sind,  dass  nur  eine  einzelne 
Abtheilnng  von  ihnen,  sei  es  der  Körper,  der  Bogen  oder  ein  Fortsatz, 
genügt,  um  sie  von  den  Wirbeln  anderer  Gruppen  sofort  zu  unterschei- 
den und  anzuzeigen,  welcher  Gruppe  das  Stttck  angehört.  Andrerseits 
dagegen  nehmen  die  an  den  Enden  der  Gruppen  gelegenen  Wirbel  theil- 
weise  die  Eigenthttmlichkeiten  der  benachbarten  Gruppe  an. 

In  der  folgenden  Beschreibung  werden  die  Merkmale  jeder  Gruppe, 
wie  sie  sich  an  den  mittleren  Gliedern  finden,  zuerst  angegeben  und 
alsdann  die  kleineren  Abweichungen  aufgeführt,  die  diese  Merkmale  bei 
einzelnen  Wirbeln  erleiden. 

Imstirirbel,  Rflckenwirbel ,  oeHebrae  thoracicae  s.  dorsales. 

Die  Brustwirbel  sind  ihrer  Form  nach  die  einfachsten  und  verdie- 
nen daher  zuerst  betrachtet  zu  werden.  Es  sind  ihrer  zwölf,  und  sie 
nehmen  die  Mitte  der  Säule  ein,  indem  sie  zwischen  die  Gruppen  der 
Halswirbel  und  der  Lendenwirbel  eingelagert  sind. 

Fig.  9.  Der  sechste  Rückenwirbel,  'jj 
A,  von  oben  gesehen;  B,  von  der  rechten  Seite. 
1,  der  Körper.  2,  Hals.  3,  Bogenplatte.  4,  Wirbellooh 
nahezu  rund.  5,  Domfortaatz.  6,  Querfortsatz.  7,7 'obere 
und  untere  Geienkfortsätze.  c,c%  obere  und  unrere  Ge- 
lenkflächen für  die  Kippenköpfchen,     d,  Gelenkfläche 

für  die  Anlagerung  des  Kippenhöckers.  ^ 

Der  Körper  ist  vom  etwas  niedriger  als 
hinten,  von  oben  oder  unten  gesehen  erscheint 
,er  herzförmig;  sein  sagittaler  und  frontaler 
Durchmesser  ist  nahezu  gleich.  Er  ist  beson- 
ders dadurch  ausgezeichnet,  dass  er  an  der 
Stelle,  an  welcher  er  sich  mit  dem  Bogen  ver- 
bindet, yertiefle  Gelenkflächen  fttr  die  Aufnahme  b 
der  Rippenköpfchen  besitzt.  Die  Mehrzahl  der 
Wirbelkörper  besitzt  zwei  solcher  Gelenkfläcben 
auf  jeder  Seite  —  eine  an  dem  oberen,  die 
andere  an  dem  unteren  Rande  —  welche  so 
angebracht  sind,  dass  immer  je  zwei  den  aneinanderliegenden  Wirbeln 
angehörende  Gelenkflächen,  zusammen  eine  Grube    fUr  die  Aufnahme 
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eines  Rippenköpfchens  bilden.  Der  Körper  des  ersten  Ruckenwirbels 
zeichnet  sich  jedoch  dadurch  aus^  dass  er  jederseits  eine  vollständige 
Gelenkfläche  fUr  die  Aufnahme  des  Köpfchens  der  ersten  Rippe  und 
ausserdem  an  dem  unteren  Rande  eine  halbe  Gelenkfläche  für  das  Köpf- 
chen der  zweiten  Rippe  besitzt.  Ausnahmsweise  ist  auch  an  dem  obe- 
ren Rande  die  Gelenkfläche  nur  unvollständig ,  wenn  nämlich  die  erste 
Rippe  zwischen  den  letzten  Hals-  und  ersten  Rückenwirbel  hinaufrückt. 
Der  zehnte  Rückenwirbel  besitzt  in  der  Regel  an  dem  oberen  Rande 
jederseits  nur  eine  unvollständige  Gelenkfläche  für  das  Köpfchen  der 
zehnten  Rippe ;  während  die  eilfte  und  zwölfte  Rippe  sich  mit  ihrem 
Köpfchen  mehr  an  die  Mitte  der  entsprechenden  Wirbelkörper  anlagern^ 
wodurch  an  diesen  vollständige  Gelenkflächen  entstehen. 

Die  Wirbelplatten  sind  kürzer  und  höher  als  bei  den  Halswir- 
beln und  lagern  sich  dachziegelfbrmig  übereinander.  Die  Hälse  liegen 
nahezu  in  gleicher  Höhe  mit  der  oberen  Fläche  der  Körper,  wodurch 
die  oberen  Ausschnitte  nur  sehr  seicht,  die  unteren  dagegen  verhältniss- 
mässig  sehr  tief  erscheinen. 

Der  Dornfortsatz  besitzt  eine  dreiseitige,  prismatische  Gestalt, 
ist  sehr  lang,  schräg  nach  abwärts  gerichtet  und  endigt  mit  einem  klei- 
nen Knöpfchen.  Am  längsten  und  am  meisten  nach  abwärts  geneigt  ist 
er  an  den  mittleren  Wirbeln  der  Gruppe,  an  welchen  auch  das  Knöpf- 
chen sehr  klein  ist,  während  sie  an  den  oberen  und  unteren  Wirbeln 
viel  grösser  sind. 

Die  Querfortsätze  sind  nach  aussen  und  hinten  gerichtet  und 
tragen  an  der  vorderen  Seite  ihrer  zu  rauhen  Höckern  angeschwollenen 
Enden  kleine  Gelenkflächen  für  die  Anlagerung  der  Rippenhöcker.  An 
dem  elften  und  zwölften  Brustwirbel  fehlen  diese  Gelenkflächen.  Bei 
einigen  der  untersten  Rückenwirbel  kann  man  an  dem  Ende  des  Quer- 
fortsatzes ,  an  der  hinteren  Seite ,  drei  höckerfbrmige  Hervorragungen 
beobachten,  welche  in  Form  und  Grösse  etwas  von  einander  abweichen; 
man  nennt  sie  tuberciilum  exteftium,  internum  und  inferim  processm 
tran^verst.  An  dem  zwölften  Brustwirbel,  dessen  Querfortsätze  sehr  kurz 
sind,  sind  diese  Höckerchen  am  vollständigsten  entwickelt.  Sie  ent- 
sprechen den  weiter  unten  zu  besprechenden  processus  transversus,  ac- 
cessorius  und  mamillaris  an  den  Lendenwirbeln  (siehe  Fig.  11,  e,  f,  6.) 

Bei  den  Gelenk fortsätzen  stehen  die  überknorpelten  Flächen 
nahezu  senkrecht;  die  der  oberen  Fortsätze  sind  nach  rückwärts,  und 
ein  klein  wenig  nach  aufwärts  und  auswärts  gerichtet,  die  der  unteren 
nach  vorwärts  und  etwas  nach  abwärts  und  einwärts.  Jedoch  entspricht 
der  obere  Gelenkfortsatz  des  obersten  Brustwirbels  der  Gestalt  der  Ge- 
lenkfortsätze der  Halswirbel  und  der  untere  Gelenkfortsatz  des  zwölften 
Brustwirbels  derjenigen  der  Gelenkfortsätze  der  Lendenwirbel. 

Der  Ring,  oder  das  foramen  spinale,  ist  nahezu  kreisförmig  und 
kleiner  als  bei  den  Hals-  und  Lendenwirbeln. 


LMdeawiiiel,  Baichvirbtl,  vertebrae  himiale»  s.  abdimtuMles. 

Es  gibt  fttnf  Lendenwirbel,  welche  sich  dnrch  bedeutende  Grösse 
and  die  Abwesenheit  von  Geleukflächen  fllr  Aulagerting  der  Rippen  ans- 
xeichnen. 

Der  Körper  hat  einen  grüeaeren  Darchmesser  in  querer  (transver- 
saler) als  in  eagittaler  Richtung  und  besitzt  von  oben  oder  anten  gesehen 
eine  nieren-  oder  bohnen  förmige  Gestalt.  Der  des  fünften  Lendenwirbels 
ist  vorzugsweise  kenntlich  dadurch,  dass  er  an  der  vorderen  Seite  be- 
trächtlich hoher  ist,  als  an  der  hinteren. 

Die  Wirbelplatten  sind  weniger  lang,  aber  höfaer  nnd  dicker  als 
die  der  Rückenwirbel.  Wie  bei  den  RBckenwirbeln  sind  die  oberen  inci- 
Borae  vertebrales  seicht,  die  unteren  tiefer. 

Der  Dornfortsatz  ragt  wagrecht  nach  hinten;  er  besitzt  die  Ge- 
stalt des  Blattes  einer  Axt,  aber  seine  hintere  Kante  endigt  rauh  und 
verdickt. 

Die  Qnerfortsätze  sind  lang  nnd  platt  gedruckt,  mit  einer  obe- 
ren nnd  nnteren  scharfen  Kante  versehen  und  direkt  nach  aussen  ge- 
richtet. Ihre  Enden  liegen  in  einer  Reihe  mit  den  äusseren  HOckem 
der  Qnerfortsätze  der  untersten  Rückenwirbel  nnd  mit  den  Rippen.  Hin- 
ter der  Basis  eines  jeden  ragt  ein  kleiner  spitzer  Fortsatz  nach  hinten, 
welcher  den  unteren  Höckern  der  Qnerfortsätze  der  nnteren  Rtlckenwir- 
bel  entspricht,  er  heisst  HUlfsfortsatz,  Procesttii»  ucce»mnua.  Die 
Qnerfortsätze  des  fünften  Lendenwirbels  sind  gewöhnlich  kürzer  and 
dicker  als  die  der  anderen  und  meist  etwas  nach  aufwärts  gebogen. 


Fig.  10.  Dritter  Lendeawi  rbel.  ■[, 
A,  von  oben.  B,  von  der  rediten  Seite, 
t,  Eörper.  2,  Bits  und  Wirbel auMchnltt. 
3,  Wirbelpiatte.  4,  Wirbelloch,  naliezn  drei- 
eckig. \  Dornfortsati.  6,  Quer  fort  satz. 
7,7'oberer  und  unterer  Gelenk  Ibrtsatz.  e.pro- 
ceuus  mami Ilaria  an  dem  oberen  Gelcnk- 
fortaatz  ansltsend.  f,  proccuuB  acceuorius 
swiscIieD  Gelenk-  und  QuerfortsatE. 

Die  ßelenkfortsätze  sind  dick 
nnd  stark ;  ihre  Gelenkflächen  sind 
senkrecht  gestellt  nnd  nahezu  cylin- 
driech  gebogen.  Die  des  oberen  Paa- 
res sind  concav  «od  nach  hinten  und 
innen  gerichtet,  die  des  unteren  Paa- 
res coDvex  nnd  sehen  nach  vom  nnd 
anssen.  Die  oberen  Paare  ragen  wei- 
ter nach  aussen  als  die  unteren;  sie 
nmfassen  die  unteren  Paare  der  da- 
rüber liegenden  Wirbel.     Von  jedem 


oberen  Gelenkfortsatze  ragt  ein  klei- 
ner Höcker  nach  rtlckwärtB,  welcher 
den  inneren  Höckern  der  QnerfortBälze 
der  Rückenwirbel  entspricht  and  War- 
zen fortaatz,  jtrocessiis  mamillaris  ge- 
naoDt  wird. 

Das   Wirbelloch   ist  weit   und 
dreieckig  oder  breit  rantenförmig. 

FJg.  11.  Die  zwei  unteraten  fidcken- 
wirbel  nad  die  iwei  oberiten  Len- 
denwirbel. Ml 
Mit  Stücken  der  eilften  and  xwtilften  Bippe 
der  recbten  Seite  von  hinten  geaefaen;  vor- 
stugaweise  um  das  Verhältnias  der  Querfort- 
sätEe  und  der  anliegenden  Höcker  eii  zei- 
gen. 1,  Ktrper  de«  eilften  Rückenwirbels. 
Ö,  DornfortBatz  des  zweiten  Lenden wirbela. 
6,  Querfortaatz.  7,7'  oberer  and  unterer  Ge- 
lenkfortsatz, e,  proceaaua  mamillaria.  f,  pro- 
oesBua  acceaaorios.  Die  Bezeichnungen  sind 
nur  an  den  alternirenden  Wirbeln  ange- 
bracht. 


HakwiiM,  Ifatkeiwiitel ,  vertebrue  colli  s.  cetrkalen. 

Von  den  ei  eben  Halswirbeln  besitzen  der  erste  und  zweite  eine  so 
eigentbümliche  Form,  dasB  sie  eine  gesonderte  Beschreibnng  erfordern; 
die  folgende  Beschreibung  bezieht  sich  daher  ausBchlicaslicb  auf  die 
fünf  unteren  Halswirbel. 

Der  KOrper  ist  klein  und  in  querer  Eichtnng  viel  breiter  als  von 
vorn  nach  hinten.  Seine  obere  Fläche  ist  durch  die  naeb  oben  vor- 
springenden seitlichen  RSnder  in  querer  Richtung  concav  gebogen,  mit 
ihrem  vorderen  Rande  ist  sie  schräg  nach  abwärts  geneigt.  Die  untere 
Fläche  ist  umgekehrt,  an  den  Seiten  abgerundet,  während  ihr  vorderer 
Rand  stark  nach  abwärts  vorspringt. 

Die  Wirbelplatten  sind  sehr  laug  und  platt;  die  oberen  Wirbel- 
ansschnitt«  sind,  im  Gegensatz  zu  dem  Verhalten  an  der  Brust-  und 
Lendenwirbelsäule,  tiefer  als  die  unteren. 

Der  Dornfortsatz  ist  kurz  und  ragt  wagrecbt  nach  hinten  oder 
ist  nur  wenig  nach  abwärts  gebogen,  an  seinem  hinteren  Ende  ist  er 
gabelförmig  in  zwei  Zacken  gespalten.  Am  siebenten  Halswirbel  endigt 
der  Dornfortsatz  mit  einem  Höcker  und  ist  so  laug,  dass  er  leicht  durch 
die  Haut  hindurch  gettihlt  werden  kann,  während  die  anderen  mehr  in 
der  Tiefe  verborgen  und  von  Mnskeln  und  Bändern  bedeckt  sind.  Dess- 
balb  nennt  man  den  siebenten  Halswirbel  den  vorspringenden 
Wirbel,  verfebra  prominens. 

Die  Qaerfortsätze  sind  kurz  und  an  den  Enden  gespalten.  Sie 
besitzen  oben  eine  tiefe  Aushöhlung,  in  welcher  die  Rttckenmarksnerren 
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anfliegen  imd  sind  an  ihrer  Basis  in  senkrechter  Richtung  durch  je  ein 
rundes  Loch  von  beträchtlicher  Grösse  durchbohrt.  Sie  besitzen  zwei 
Wnrzeln  oder  Verbindungsstellen  mit  dem  Körper,  eine  vor  und  eine 
hinter  der  Oefihung.  Die  hintere  Wurzel  geht  an  der  Verbindungsstelle 
zwischen  Hals  und  Seitentheil  ab  und  entspricht  somit  dem  Querforsatze 
an  den  Rückenwirbeln.  Die  vordere  Wurzel  steht  mit  dem  Wirbelkör- 
per in  Verbindung  und  liegt  also  mit  den  Rippen  in  gleicher  Linie.  Die 
Oeffavaig ,  forameti  trmiaversarium ,  entspricht  dem  Zwischenräume,  wel- 
cher bei  den  Ruckenwirbeln  zwischen  der  Wurzel  eines  Querfortsatzes 
und  dem  Halse  der  dazu  gehörigen  Rippe  (foramm  costo-fraftsversarium, 
Henle)  bleibt.  Es  Ifisst  gewöhnlich  an  den  oberen  sechs  Halswirbeln 
die  Wirbelarterie  und  Wirbelvene  durchtreten,  während  diese  Geßlsse 
selten  auch  die  im  Querfortsatze  des  siebenten  Halswirbels  vorhandene 
Oeffnung  passiren.  Die  Grube  an  der  oberen  Fläche  des  Querfortsatzes 
des  siebenten  Halswirbels  ist  nur  schwach  angedeutet;  die  äusseren  En- 
den sind  breit  und  ohne  Zacken. 

Fig.  12.  Dritter  Halawirbel.  %  Fig.  12. 

A,  von  oben  und  ein  wenig  von  hinten.  B,  von  der 
Seite.  1,  Körper.  An  dem  Hals  und  Wirbelausscbnitte 
fehlt  die  Zahl.  3,  Die  Wirbelplatte.  4,  Das  dreieckige 
Wirbelloch.  5,  Der  gespaltene  Domfortsatz.  6,6^  Quer- 
fortsatz. —  6  hintere,  6^  vordere  Wurzel,  a,  Oeffnung  in 
dem  Querfortsatz  fUr  den  Durchtritt  der  Wirbeigefasse. 
7  oberer,  T  nnterer  Gelenkfortsatz. 


Die  Gelenkfortsätze  sind  breit  und  flach, 
ihre  Gelenkoberflächen  sind  schief  gestellt,  das 
obere  Paar  ist  nach  hinten ,  oben  und  in  den  mei- 
sten Fällen  etwas  nach  einwärts  gerichtet;  das  un- 
tere Paar  sieht  nach  vorn ,  unten  und  meist  etwas 
nach  auswärts.  Das  Knochenstück  zwischen  der 
oberen  und  unteren  Gelenkfläche  bildet  auf  jeder  eine  niedrige  senk- 
rechte Säule. 

Das  Wirbel  loch  ist  dreieckig  und  weiter  als  in  irgend  einem 
Rtlcken-  oder  liCndenwirbel. 

Der  erste  und  iwelle  Halswirbel. 

Der  erste  Halswirbel,  auch  Träger^  atlas,  genannt,  da  er  den  Kopf 
trägt,  zeichnet  sich  durch  die  geringe  Entwicklung  der  Theile  aus, 
welche  sich  an  der  Stelle  des  Körpers  und  des  Dornfortsatzes  befinden. 

Das  Wirbel  loch,  welches  in  der  Richtung  von  vom  nach  hinten 
sehr  gross  ist,  ist  breiter  in  der  hinteren  als  in  der  vorderen  Abtheilung. 
Die  weite  hintere  Abtheilung  entspricht  den  Wirbellöchern  der  folgen- 
den Wirbel;  der  schmälere  vordere  Theil  ist  in  unpräparirtem  Zustand 
von  der  hinteren  Abtheilung  durch  das  quere  Atlasband  getrennt  und 
nimmt  den  Zahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels  auf.    Nach  vom  wird 
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das  Wirbelloch  von  dem  vorderen  Bogen^  arctis  anterior,  zuweilen 
auch  als  Körper  bezeichnet;  begrenzt;  an  diesem  ragt  ein  kleiner 
Höcker,  tuberctUum  anterim,  nach  vom ,  während  sich  an  seiner  inneren 
(hinteren)  Seite  eine  kleine  Gelenkfläche  befindet,  welche  bei  der  Dreh- 
ung des  Kopfes  an  dem  Zahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels  bin  und 
her  gleitet 

Fig.  13.  Der  Atlaswirbel  von  oben.  'I2 

1,  Der  vordere  Bogen  mit  dem  tubercnlum  an- 
terius;  4,  der  hintere  Bogen  mit  5  dem  Dom- 
höclcer,  4'  die  vordere  Abtheilung  des  Wirbel- 
loches, in  welchem  der  Zahnfortsatz  liegt;  an  der 
hinteren  Seite  des  vorderen'  Bogens  sieht  man 
hier  die  Gelenkfläche  für  die  Bewegung  mit  dem 
Zahnfortsatz;  6,  der  Querfortsatz  mit  leichter  An- 
deutung einer  Trennung  in  zwei  Höcker ;  7.  die 
GelenkHäche  für  den  Schädel,  die  obere  Abthei- 
lung der  Seitenmasse  bildend;  4*  die  abgerundet 
höckerige  Stelle,  an  welcher  sich  das  Querband 
anheftet;  a,  die  Oeffnung  im  Querfortsatz ;  b,  die 
Vertiefung  an  dem  hinteren  Bogen  für  die  Wirbel- 
arterie. 

An  beiden  Seiten  des  Wirbelloches  liegen  die  Seitenmassen, 
massae  laterales,  zwei  starke  Knochenmassen,  welche  die  Last  des 
Kopfes  tragen  und  sowohl  an  ihrer  oberen  wie  unteren  Seite  breite  6c- 
lenkflächen  besitzen.  Sie  sind  nach  vorn  von  der  Austrittsstelle  der 
Nerven  gelegen  und  unterscheiden  sich  in  dieser  sowie  anderen  Bezieh- 
ungen von  den  Gelenkfortsätzen  der  5  unteren  Halswirbel.  Die  oberen 
Gelenkflächen,  welche  die  Gelenkfortsätze  des  Hinterhauptbeines  aufneh- 
men ,  sind  von  ovaler  Form  und  so  gestellt,  dass  sie  nach  vom  conver- 
giren;  sie  sind  von  vom  nach  hinten  concav  und  mit  der  Goncavität 
nach  einwärts  und  aufwärts  gerichtet.  An  der  inneren  Fache  jeder  Sei- 
tenmasse findet  sich  ein  kleiner  abgerundeter  Höcker  mit  einer  rauhen 
Vertiefung,  an  welche  sich  das  Querband  ansetzt.  Die  unteren  Gclenk- 
flächen  sind  kleiner  als  das  obere  Paar,  vollständig  flach,  nahezu  kreis- 
förmig, nach  abwärts  und  etwas  nach  einwärts  gerichtet. 

Die  Wirbelplatten  vereinigen  sich  hinten  unter  Bildung  des  hin- 
teren Höckers,  tuberctdum  posterim ,  welcher  das  Rudiment  eines, 
Dorafortsatzes  ist.  Sie  sind  fast  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  dick  und 
rund;  an  der  Verbindungsstelle  mit  den  Seitenmassen  jedoch  sind  sie 
von  oben  her  durch  eine  leichte  quer  verlaufende  Vertiefung  abgeplattet; 
diese  entspricht  dem  Verlaufe  der  Wirbelarterie ,  welche  nach  dem 
Durchtritte  durch  das  foramen  transversarium  nach  einwärts  geht,  um 
in  den  Schädel  einzudringen.  Diese  Furche,  Wirbelpulsaderfurche, 
sidcm  vertebralls,  ist  manchmal  in  eine  von  einer  kleinen  Knochenbrttcke 
überlagerte  OeflFnung  umgewandelt.  Durch  sie  verläuft  ausser  der  Wir- 
belarterie der  nervus  suboccipitalis  und  sie  entspricht  ihrer  Lage  nach 
den  incisurae  vertebrales  an  den  übrigen  Wirbeln. 

Der  zweite  Halswirbel,  Zahnwirbel,   Drehwirbel,   epistropheus  s. 


Zweiter  Halswirbel. 
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axis,  besitzt  einen  Zapfen  ^    am  welchen   sieb  der  Kopf  mit  dem  ersten 
Halswirbel  drebt 

Der  Körper  ist  oben  von  dem  Zahnfortsatze  überragt;  er  ver- 
schmfilert  and  verlängert  sich  etwas  nach  abwärts^  am  sich  der  Höhlang 
des  Körpers  des  dritten  Halswirbels  anzapassen;  vom  trägt  er  in  der 
Mitte  eine  niedrige  senkrecht  verlaufende  Leiste,  neben  welcher  sich 
zwei  seichte  Graben  ftlr  die  Anheftang  der  oberen  Abtheilang  des  M. 
longas  colli  befinden.  —  Der  Zahn  oder  Zahnfortsatz,  d^ns,  s.pro- 
cesms  odontoideiis  besteht  aas  einem  verdickten  oberen  Ende,  dem  Kopf 
nnd  einem  schmaleren  anteren  Theil,  Hals.  Er  zeigt  vom  eine  glatte 
Oelenkfläche  für  die  Gelenkverbindung  mit  dem  vorderen  Bogen  des 
Atlas  und  hinten  eine  glatte  Furche  zur  Anlagerung  des  ligamentum 
transversum  atlantis.  Das  Studium  der  Entwicklungsgeschichte  zeigt 
deutlich,  dass  der  Zahnfortsatz  eigentlich  der  Körper  des  Atlas  ist,  wel- 
cher sich  nur  ungewöhnlicher  Weise  statt  mit  dem  ersten  Halswirbel 
mit  dem  zweiten  vereinigt  hat. 


Fig.  14. 


Fig.  14.  Der  Drebwirbel.  Ma 

A,  von  oben  and  hinten;  B,  von  der  rechten  Seite 
gesehen.  1,  Körper;  4,  Wirbelloch;  ö,  der  gespaltene 
sehr  breite  Dornfortsatz.  7,  oberer  Gelenkfortsatz,  7',  un- 
terer Gelenkfortsatz.  1*  steht  bei  A  an  der  Seite  des 
Zahnfortsatzes;  bei  ß  an  dessen  Gelenkfläche  fUr  die 
Verbindung  mit  dem  vorderen  Bogen  des  Atlas. 

Flg.  15.  Vertikaldarchschnitt  durch  denZahn- 
wirbel  eines  14jährigen  Knaben.  'I2 

Man  sieht  die  Durchschnittsfiäche  durch  den  Körper 
und  Zahn  vom ,  durch  den  Domfortsatz  hinten.  Die 
querverlaufende  stärkere  Knochenleiste  X  zwischen  Kör- 
per (1)  und  Zahn  (1*)  bezeichnet  die  Vereinigungs- 
stelle beider.  Die  Zahlen  haben  die  gleiche  Bedeutung 
wie  bei  der  vorhergehenden  Figur. 


Die  Verbindungsstelle  zwischen  dem  Zahn- 
fortsatz und  dem  Körper  des  zweiten  Halswirbels 
ist  auf  senkrechten  Durchschnitten  oft  noch  sehr 
lange  Zeit;  meist  mindestens  bis  zum  zwanzig- 
sten Lebensjahre,  beobachtbar,  indem  noch  eine 
quere  Leiste  zurückbleibt.  —  Die  oberen  Ge- 
lenkflächen, welche  wie  an  dem  Atlas  vor  den 
incisnrae  intervertebrales  liegen ,  sitzen  an  den 
Seiten  der  Basis  des  Zahnfortsatzes  auf  und  ge- 
hören zum  Theil  dem  Körper,  zum  Theil  dem 
Bogen    des   Wirbels    an.     Diese   Gelenkflächen, 

von  ähnlicher  Form  wie  die  ihnen  anliegenden  des  Atlas,  sind  nach  auf- 
wärts und  leicht  nach  auswärts  gerichtet  und  von  ziemlicher  Grösse ;  sie 
tragen  die  Last  des  Kopfes  vermittelst  der  Seitenmassen  des  Atlas.  Die 
anteren  Gelenkfortsätze,  durch  tiefe  Ausschnitte  von  dem  Körper 


Fig.  15. 
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getrennt,  stimmen  vollständig  mit  denen  der  folgenden  Wirbel  in  der 
Form  Uberein. 

Der  DornfortBatz  ist  sebr  groas,  rauh  und  tief  in  zwei  Zacken 
gespalten,  an  welche  sich  verschiedene  Mnskeln  anheften ;  an  seiner  on- 
teren  Fläche  ist  er  aUBgehöhlt.  Die  Wirhelplatten ,  welche  ihn  tragen, 
sind  von  ziemlicher  Grösse  und  Stärke. 

Die  Qnerfortsätze  sind  kurz  nnd  nnr  in  geringem  Haasse  ge- 
forcht  nnd  zweigespalten.  Das  Loch  au  ihren  Waraeln  ist  schief  von 
oben  nnd  anssen  nach  unten  und  innen  gerichtet,  da  die  oberen  Gelenk- 
flächen sich  seitlieb  etwas  Ober  dasselbe  binaasschieben. 

Die  unbeweglichen  oder  verbundenen ,   falschen ,  unvollkom- 
menen Wirbel,  vertebrae  falsae  s.  spuriae. 

fta«  KresibeiD,  HeiligcubeiD ,  oa  sacrum. 

Das  Kreuzbein,  unter  den  Lendenwirbeln  ttber  dem  Steissbeine 
und  zwischen  den  beiden  Hüftbeinen  gelegen ,  bildet  die  obere  hintere 
AbtheiluDg  des  Beckens.  In  früheren  Lebensaltem  besteht  es  aus  fünf 
Wirbeln,  welche  bei  dem  Erwachsenen  zu  einem  Knochen  mit  einander 
verschmolzen  sind.  Der  erste  dieser  ftlnf  Wirbel  ist  der  grosseste  in 
der  Reihe;  die  folgenden  nehmen  rasch  an  Grösse  ab  und  der  fünfte 
ist  nur  rudimentär  entwickelt.  Desshalb  ist  das  Kreuzbein  oben  breit 
und  dick,  unten  schmal  nnd  dUnn,  im  AHgemeinen  von  dreieckiger  Ge- 
stalt mit  nach  oben  gerichteter  Basis;  es  ist  nach  vom  concav  und 
ziemlich  glatt,  nach  hinten  convex  und  sebr  uneben.  Seine  Oberflächen 
sind  sehr  schief  gestellt ,  die  Beckeufläche  ist  nach  abwärts  und  vor- 
wärts gerichtet  und  bildet  au  der  Stelle,  an  welcher  sie  mit  dem  letzten 
Lendenwirbel  zasammcnstßsst  einen  Vorsprung,  den  man  das  Vorge- 
birge, Promontorium,  nennt.  Das  Kreuzbein  bietet  eine  Beckenfläche, 
eine  Rttckenfläche ,  zwei  Seitenflächen,  die  Basis,  und  die  Spitze  dar  nnd 
enthält  den  Sakraltheil  des  Wirbelkanals. 

Die  Beckenfläche  ist  von  oben  nach  unten  stark  und  von  einer 
Seite  zur  anderen  nnr  wenig  ausgeböblt.  Der  Mitte  enlang  ist  sie  mit 
vier  queren  Linien  oder  Leisten,  linme  transoersae ,  verseben,  welche 
den  Vereinigungsstellen  der  fünf  Wirbelkörper  entsprechen.    An  den  £n- 

Fig.  16.  Fig.  I6.  Kreuzbein  eines  HanneB   von  vorn  ge- 

sehen. 'I^ 
1,1 ,  Die  vier  Querleisten  ,  welche  die  ursprüngliche 
TrennungiBtelle  der  Kfirper  der  fliuf  Kreuibeinwirbel 
Andeuten;  2 ,  vordei'e  Kreuzbein  loch  er ;  3,4 ,  seitliche 
Kreuzbeinflächen ;  Ö,  ein  AusachDitt  der  mit  dem  Steiss- 
bein  die  Durchtrittsstelle  des  fUaften  Sakralnerven  be- 
grenzt; 6,  ovale  obere  Fläche  des  Kreuzbeins,  an  den 
Körper  des  letzten  Lendenwirbels  grenzend ;  7,  oberer 
Gelenkfortsatz ;  8,  untere  ovale  Flhche  zur  Verbindung 
mit  dem  Steissbeiu. 


Kreuzbein.  27 

den  dieser  Linien  liegen  jederseits  vier  Oefinungen;  die  vorderen 
Kreuzbeinlöcher, /orawjwö  sacralia  antenop*a,  genannt,  welche  die 
vorderen  Abtheilungen  der  Kreuzbeinnerven  durchlassen.  Schräg  nach 
aussen  setzen  sich  diese  Oeifnungen  in  Gruben  fort;  von  oben  nach  un- 
ten nehmen  sie  allmählig  an  Grösse  ab. 

Die  Rttckenfläche  ist  convex,  sehr  uneben  und  etwas  schmaler 
als  die  Beckenfläche.  Längs  der  Mittellinie  finden  sich  vier  kleine  seit- 
lich comprimirte  Erhabenheiten,  die  Dorn  fortsät  ze,  welche  meist  mehr 
oder  weniger  in  einander  fliesscn  und  einen,  von  oben  nach  unten  ab- 
nehmenden Kamm,  den  Kreuzbeinkamm,  nisfa  mcra/f\%  bilden.  Un- 
terhalb dem  letzten  Domfortsatz  ist  eine  dreieckige  Oeffnung,  das  Ende 
des  Wirbelkanals ,  deren  seitliche  Ränder  von  den  unvollkommenen  Bo- 
genplatten  des  fünften  Krcuzbeinwirbels  gebildet  werden ;  sie  stellen  zwei 
nach  abwärts  ragende  Höcker,  die  Kreuz  beinhörn  er,  coniua  sacrcUiUy 
dar,  welche  sich  mit  analogen  Bildungen  des  ersten  Steissbeinwirbels 
verbinden.  Zu  beiden  Seiten  der  crista  sacralis  ist  die  Oberfläche  ab- 
geglättet und  entsprechend  den  vereinigten  Bogenplatten  in  querer  Richt- 
ung ausgehöhlt.  Nach  aussen  von  diesen  Höhlungen  finden  sich  zwei 
Reihen  von  Erhabenheiten,  der  Länge  nach  verlaufend,  von  denen  die 
innere  den  processus  articulares  und  maromillares,  die  äussere  den  Pro- 
cessus transversi  der  Lendenwirbel  entspricht.  In  der  Furche  zwischen 
diesen  beiden  Reihen  liegen  die  vier  hinteren  Kreuzbeinlöcher, 
faramina  savrului  posferiora,  welche  kleiner  als  die  vorderen  Kreuzbein- 
löcher sind  und  den  hinteren  Abtheilungen  der  Kreuzbeinnerven  zum 
Durchtritte  dienen.  Die  vorderen  und  hinteren  Kreuzbeinlöclier  bilden 
die  Enden  kurzer  Kanäle,  welche  den  Knochen  von  vom  nach  hinten 
durchbohren  und  zwischen  den  vereinigten  Körpern  und  Querfortsätzen 
verlaufen ;  die  Zwischenwirbellöcher  münden  von  innen  her  in  sie  ein. 

Der  Seiten  ran  d  oder  die  Seitenfläche  ist  eine  grosse,  unebene, 
mit  Knorpel  Überzogene  Abtheilung ,  welche  mit  dem  Darmbein  in  Ge- 
lenkverbindung steht  und  ihrer  Form  wegen  die  Ohroberfläche, 
superficies  auricularis ,  heisst.  Hinter  ihr  befindet  sich  eine  noch  viel 
rauhere ,  für  die  Befestigung  von  Bandmassen  bestimmte  Stelle ,  die 
Kreuzbeinrauhigkeit,  fuherosifas  oasis  aacri  Weiter  nach  abwärts 
wird  der  Seitenrand ,  an  dessen  mittlere  Abtheilung  sich  starke  Band- 
massen  ansetzen,  dünn  und  leicht  gebogen  und  endigt  in  dem  unteren 
seitlichen  Winkel.  Unter  diesen  nimmt  die  Breite  des  Knochens  plötzlich 
ab;  es  entsteht  dadurch  mit  dem  anliegenden  Theile  des  Steissbeins  ein 
Ausschnitt,  durch  welchen  der  fünfte  Kreuzbeinnerv  tritt. 

Die  Basis,  welche  nach  aufwärts  und  vorn  gerichtet  ist,  besitzt  in 
der  Mitte  eine  ovale  Fläche,  welche  mit  dem  Körper  des  fünften  Len- 
denwirbels in  Verbindung  tritt,  und  hinter  ihr  eine  dreieckige  Oeffnung, 
welche  in  den  Sakralkanal  führt;  sie  ist  nach  hinten  von  dem  scharfen 
etwas  vertieften  Rande  desBogens  des  ersten  Kreuzbeinwirbels  begrenzt. 
Jederseits  befindet   sich  neben  der  Oeffnung  ein  Gelenkfortsatz,   dessen 


wie  die  der  oberen  GelenkfortsÄtee  der  Lenden- 
I  Mht,  and  nach  innen  nnd  hinten  gewendet  ist;  vor 
t  neb  etnAnaachnitt,  welcher  sich  an  der  Bildnng  des 
äBDn  ZnoHiMMniMIochefl  der  Lendenwirbelsäale  betheiligt.  Das  Sns- 
-en  -!tOek  lier  Baü  zeigt  hinten  einen  Vorsprung,  welcher  den  Qaer- 
■mMBzKS'lerLeBdnnrirbel  entsprechend  gelagert  ist,  nnd  nach  vorn  von 
im  -SB«  xnwte,  ^>gcg'liUtete ,  convexe  Oberfläche,  welche  nach  innen 
Tod  e«ntinnirlich  in  die  fosea  iliaca  den  Beckens  Übergeht 

rig.  17. 

f  Fig.  17.  Obere    Fläche   der  Basis  des 

Kreuzbeins  eines  Uannes  'jj 
I,  Körper;  4,  obere UefTnung  des Kreuzbein- 
kaaals ;  5,  Dnrnfortsaiz  des  ersten  Kreuz- 
beinwirbels ;  6,  ilie  dem  {jaerfortantz  entspre- 
chende Abtheibing,  vor  welcher  sich  die  Sei- 
tenmasse  befindet;  7,  der  obere,  7',  der  untere 
Gelenkforuats;  e.processna  mamillaris;  f,  Pro- 
cessus accessorius. 

Dw  Spitze,  apex,  wird  von  der  kleinen  unteren  Fläche  des  fttnften 
SrrnilMiDwiihels  gebildet ;  sie  ist  qneroval  nnd  articalirt  mit  dem  Steissbein. 
[VrKrentheinkanal,  canalis  sarralh,  ist  dreieckig,  wie  derKno- 
>.'iiea  gvkritmnit  nnd  wird  mit  dem  Absteigen  allmätilig  enger.  Er  öffnet 
«tfh  unten  an  der  hinteren  Fläche  des  Knochens  zwischen  den  Krenz- 
bembSraers  als  Krenzbeinspalt,  hiaiits  canalis  sncra/is ,  da  die  Bo- 
^renplatten  des  letzten  Ereuzbeinwirbels  nicht  mit  einander  vereinigt  sind. 
Von  diesem  Kanäle  ans  verlaufen  in  der  Substanz  des  Knochens  in  que- 
rer Richtung  vier  Paare  von  ZwiBchenwirbellücbem,  die  in  die  durch  die 
fbramina  sacralia  begrenzten  kurzen  Kanäle  einmttnden. 

KrUmmung.  —  Die  KrUmraung  des  Kreuzbeins  ist  bei  den  verschiedenen 
Skeleten  sehr  verschieden.  Bei  den  einen  ist  sie  nur  unbedeutend  und  auf  das 
nnierate  Ende  beschränkt,  während  sie  bei  anderen  die  ganze  Länge  einnlumt,  je- 
tlovh  in  der  Mitte  am  meisten  hervortritt. 

G«aohlech  tsverschieden  hei  ten.  —  Dasweibliche  Kreuzbein  ist  im  Ver- 
hältnisse zu  seiner  Länge  breiter,  als  das  des  Mannes,  so  dass  es  sich  der  Form 
eii>es  gleichseitigen  Dreiecks  nähert;  selten  ist  es  stark  und  in  seiner  ganzen  Aus- 
dehnung gekrilmmt.  Ebenso  weicht  in  der  Regel  das  weibliche  Krenzbein  auch 
starker  nach  hinten  von  der  Richtung  der  Lendenwirbel  ab ,  als  das  männliche, 
wodurch  das  Promontorium  stärker  vorspringt. 

Varietäten,  —  Das  Kreuzbein  ist  einer  Anzahl  von  Abweichungen  unter- 
würfen. Es  besteht  nicht  selten  aus  sechs  Wirbeln  und  wird  auch ,  jedoch  nicht  so 
hüuflg,  aus  vier  zusammengesetzt  geftinden,  [Soemmering,  Knochenlehre  ed.  Rud. 
Wagner  183!)  P-  123),  Es  Ist  nicht  vollständig  erwiesen,  ob  diese  Verschiedenheit 
von  einer  Übermässigen  Entwicklung  des  ersten  .Steissbein wirbeis  und  einer  mangel- 
hafteo  Entwicklung  des  lettten  Kreuzbein  wirb  eis  abhängt,  oder  ob  sie  auf  der  Ein- 
•chfebnag  eines  neuen  Wirbels  in  dem  einen,  oder  dem  Wegfallen  eines  Wirbels  in 
dem  andoren  Falle  beruht.  Zuweilen  sind  die  Körper  des  ersten  und  zweiten  Kreuz- 
'Irbob  nlobt  vollständig  mit  einander  verbunden,  wenn  auch  eine  vollkom- 
tinlgnng  aller  Übrigen  lli  eile  stattfindet;  in  ähnlicher  Weise  bleibt  manoh- 
■riMhannuim   iwlaoben  den  Bogen    der  einzelnen  Wirbel.    Manchmal   ist 
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das  untere  Ende  in  einer  viel  grösseren  Ausdehnung  offen  als  gewöhnlich ,  indem 
es  nicht  zum  Schluss  von  einigen  Wirbelbogen  gekommen  ist;  seltener  wird  er  in 
seiner  ganzen  Länge  offen  gefunden  (Thomson).  Es  kommen  femer  Fälle  vor,  in 
welchen  der  erste  Kreuzbeinwirbel  auf  der  einen  Seite  in  der  gewöhnlichen  Weise 
gebildet  ist ,  während  er  auf  der  anderen  Seite  ganz  die  Beschaffenheit  eines  Len- 
denwirbels besitzt ,  und  manchmal  zeigt  er  beiderseits  eine  Form ,  welche  in  der 
Mitte  liegt,  zwischen  derjenigen  der  Lendenwirbel  und  derjenigen  der  Kreuzbein- 
Wirbel.  Endlich  kommt  eine  knöcherne  Verbindung  des  letzten  Lendenwirbels  mit 
dem  ersten  Kreuzbeinwirbel  entweder  nur  in  einzelnen  Abtheilungen  oder  an  dem 
ganzen  Wirbel  vor. 

Steissbein,  Schwanzbein ,  Os  coccygis. 

Das  Steissbein  besteht  in  der  Regel  ans  vier  nur  äusserst  rudi- 
mentär entwickelten  Wirbeln,  manchmal  aus  deren  fUnf,  sehr  selten  nur 
aus  dreL  Die  einzelnen  Steissbeinwirbel  nehmen  von  oben  nach  unten 
an  Grösse  ab  und  liegen  in  der  direkten  Fortsetzung  des  Kreuzbeines 
nach  unten.  Nur  der  erste  Steissbeinwirbel  besitzt  noch  Reste  von  Wir- 
belbogen, alle  übrigen  entbehren  dieses  gänzlich. 

Der  erste  in  der  Reihe  ist  beträchtlich  breiter  als  die  übrigen;  er 
besitzt  oben  eine  kleine,  ovale,  etwas  ausgehöhlte  Fläche,  welche  mit 
der  Ereuzbeinspitze  in  Verbindung  steht,  zwei  seitliche  Vorprünge,  denen 
des  letzten  Kreuzbeinwirbels  entsprechend ,  und  zwei  kleine  Fortsätze, 
Steissbeinhörner,  corniia  coccygeuy  genannt,  welche  bis  zu  einem 
gewissen  Grade  Gelenkfortsätzen  und  den  Bogen  entsprechen  und  von 
der  hinteren  Fläche  nach  aufwärts  den  Kreuzbeinhömem  entgegen  ragen. 
Die  Seitentheile  stehen  gerade  nach  aussen  und  bilden  gewöhnlich  mit 
dem  unteren  Theile  des  Kreuzbeins  den  Ausschnitt  für  den  Durchtritt 
des  fünften  Sakralnerven.  Manchmal  verwachsen  sie  mit  dem  Kreuz- 
bein und  veranlassen  so  die  Bildung  eines  fünften  foramen  sacrale. 

Fiif.   18. 
Fig.  18.      Die    vier    Steissbeinwirbel    eines   Mannes   von 

mittlerem  Alter,  von  vorn  'I3 

Der  obere  Wirbel  ist  von  dem  zweiten  getrennt,  die  drei  unte- 
ren sind  mit  einander  zu  eiuem  Stücke  vereinigt ,  und  nur  durch 
Furchen  geschieden.  1 ,  steht  oberhalb  des  Körpers  des  ersten 
Steissbeinwirbels ;  V  steht  unter  dem  vierten  Wirbelrudiment;  6,  Sei- 
tentheil ;  7,  Steissbeinhörner. 

I' 
Die  übrigen  drei  Steissbeinwirbel   sind  viel  kleiner ,   als  der  erste 

mid  entsprechen  nur  Wir  beikör  pem ;  der  zweite  besitzt,  im  Falle  er  ge- 
trennt ist ,  eine  obere  und  untere  abgeglättete  Fläche ;  die  dritte  und 
vierte  Abtheilung  besteht  nur  aus  rundlichen  Knochenstückchen.  Im  mitt- 
leren Lebensalter  ist  der  erste  Wirbel  meist  von  den  drei  anderen  nur 
zu  einem  Knochen  vereinigten  getrennt;  bei  diesen  wird  die  Trennung 
nur  durch  Furchen  angedeutet. 

In  vorgerücktem  Alter  verbinden  sich  die  schon  vorher  mit  einander 
verschmolzenen  Steissbeinwirbel  auch  mit  dem  Kreuzbein  ;  diese  Verei- 
nigung ist  zwar  manchen  Schwankungen  unterworfen,  tritt  aber  meist 
bei  Mfiimem  früher  ein,  als  bei  Weibern. 
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Die  Wirtekiliile  ah  fiaans. 

Die  durchschnittliche  Länge  lierWirbel- 
sänle,  cutumna  vertebyatin ,  beträgt  ungefähr 
28-30  Zoll  oder  etwa  l  Meter.'  Diese  Länge 
.  ändert  eich  bei  den  Yerschiedenen  Personen 
ziemlich  beträchtlich ,  jedoch  meist  nicht  BO 
stark ,  als  man  ans  einer  VergleichuDg  ihrer 
Natur  TenDuthen  durfte;  da  meistentheils  die 
Grösse  eines  Individnums  mehr  von  der 
Grösse  seiner  Beine  als  von  der  Länge  der 
Wirbelsäule  abhängt. 

Krümmung.  Die  Wirbelsäule  besitzt 
Tier  nach  hintcD  und  vorne  gerichtete  Krümm- 
ungen. Am  Halse  und  in  der  Lendengegend 
ist  die  Convexität  nach  vom ,  in  der  Brußt- 
und  Beckengegend  nach  hinten  gerichtet.  Die 
Lendenausbiegung  ist  stärker  als  diejenige  des 
Halses  und  die  Beckenkrtlmmung  bedeuten- 
der, als  die  der  Brust;  ebenso  findet  sich  in  der 
Ruckengegend  in  der  Kegel  eine  geringe  seit- 
liche Ausweichung,  deren  Convesität  meist  nach 
rechts  gerichtet  ist. 

Fig.    19.     WirbelBäulo 


A 


1 


en.  % 


VuD  C  1  bis  D  1  die  sieben  Halswirbel ;  von  D  1 
bis  L  l  die  swölf  KUckenwirbel ;  von  L  1  bis  81 
die  fUnr  Lendenwirbel ;  von  S  1  bis  Co  1  das  Kreoz- 
bein ;  von  Co  t  nacb  abwärts  das  Steiesbein.  Die 
Aufmerhsamheit  ist  besonders  zu  richten  auf  die 
Veränderung  in  der  Form  der  Querfortsätze  und  der 
hinteren  seitlichen  Hdcker,  welche  in  dieser  Abbild- 
ung scharf  niedergegeben  sind. 

In  Folge  der  BrusUuabtihlung  der  Wirbelsänle 
sind  die  Körper  der  Brustwirbel  vorn  etwas  niedri- 
ger als  hinten.  Die  Ausbiegung  im  Becken  hangt 
bauptsächlicb  davon  ab,  dass  der  vordere  senkrechte 
Durcbmesser  der  Kreuzbeinwirbelkörper  geringer 
ist,  als  ibr  hinterer  und  dass  das  Steissbein  nach 
vom  geneigt  ist.  Die  Biegungen  io  der  Hals  -  und 
Lendengegend  hängen  zum  Theil  von  der  Gestslt 
der  Zwischen  wirb  elscheiben,  welche  vom  dicker  als 
hinten  sind,  ab,  zum  Theil  von  der  elastischen  Spann- 
ung dar  Ligamenta  subdava ,  welche  auf  die  biegsa- 
men Tbeile  der  Wirbelsäule  wirken.  Diese  Krtimm- 
UDgen  hängen  wesentlich  mit  der  aufrecbteu  Haltung 
des  Körpers  zusammen  und  sind  zum  Tbeil  durch 
das  Gewicbt  der  an  dem  Stamme  aufgerichteten  Or- 
gantheile  bedingt;  sie  fehlen  im  kindlichen  Alter  fast 
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gam  SDd  Debmen  gegen  du  hObere  Alter  bin  ta. 
Ebenso  Kndern  sie  sieb  in  ihrer  Auadehnung  anch 
wenn  der  Kürper  aus  der  liegenden  Stellung  in  die 
aafrecbte  gebraobt  wird,  die  KrUininungeo  Debmen 
dann  tu,  resp.  der  Stamm  wird  kUrier.  Sie  verleihen 
der  WirbeliKute  die  Vorthelle  einer  Sprungfeder,  in- 
dem sie  ihr  eine  grOasere  Festigkeit  und  grössere 
Elasdcitfit  verleihen  und  zn  gleicher  Zeit  die  Einbalt- 
img dea  Qlelcbgewichts  des  Körpers  unterstützen. 

Flg.  20.  Dieselbe  Wirbelsäule  wie  in  Fig. 
von  der  Seite  gesehen.  '(^ 
Die  Bncbstaben  und  Zahlen  bezeichnen  die  einzel- 
nen Wirbel.  Hier  ist  die  Äutinerhsamkeit  besonders 
auf  die  ErUnniungen  der  Wirbelsäule,  die  Furm  und 
QrOsae  der  Wirbelkörper  uud  der  Z wischen wirbel- 
rlume  lu  richten,  sowie  auf  die  Fonn  und  die  Ueber- 
gXnge  der  Quer-  und  DomfortsStze ;  endlich  aut  die 
Ijtge  der  Kippenköpfchen  gelenktlächen. 

Die  Entstehung  der  seitlichen  Ausbiegung  in  der 
Bmstgegend  hat  von  verschiedenen  Anatomen  die 
verschiedensten  Erklärungsversuche  hervorgerufen. 
Crnveilhier  glaubt,  dass  sie  von  der  Anlagerung 
der  Aorta  an  die  linke  Seite  der  Wirbelsäule  her- 
rtthre ,  nmsomebr ,  als  er  bei  einem  Fall  von  Umla- 
geroDg  derselben  an  die  rechte  Seite  die  Convexität 
nach  links  gerichtet  gesehen  habe.  („IVaitü  d'anato- 
nie"  4.  Aufl.  pag.  6Ei).  Die  meisten  Anatomen  neh- 
men mit  Biohat  an,  daas  sie  der  stärkeren  Ent- 
wicklung und  dem  gewöhnlich  stärkeren  Uebrauche 
dea  rechten  Annes  zu  verdanken  sei  -,  da  sie  ausser- 
dem auch  bei  solchen  Fällen  von  Umlagerung  der 
Aorta  In  der  gewöhnlichen  Weise  beobachtet  wird. 

Allgemeiue  Gestalt:  Wenn  mau  die  ^---^ 
WirbelsÄale  von  vorn  betrachtet,  bo  gewahrt  s  W  '} 
maa,  da»  der  dareh  die  Wirbelkörper  gebil- 
dete  Stamm  vom  zweiten  üaUwirbel  an  noch 
abwärts  bis  znm  1.  Bmstwirbel  an  Breite  zn- 
nimmt  Hier  hOrt  diese  tirOBsenztmahme  auf, 
im  Gegeotbeii,  es  findet  sich  häufig  eine  Ver- 
scbmälerung,  welche  bis  zum  4.  Brustwirbel 
reicht  und  erst  von  hier  an  nimmt  wieder  all- 
mlhlich  die  Grosse  bis  znm  Krenzbeio  zu. 
Die  Entfemnug  der  äusseren  Spitzen  beider 
Querfortaätze  von  einander  igt  beträchtlich  an 
dem  Atlas;  sie  ist  geringer  an  dem  Epistro- 
pbeus  und  nimmt  von  da  an  bis  znm  1.  Brust- 
wirbel zn.  Vom  ersten  bis  znm  letzten  Brust- 
wirbel wird  diese  Entfernung  der  Querfortsatz- 
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spitzen  wieder  allmählich  geringer;  um  plötzlich  an  der  Lendenwirbel- 
Säule  eine  grössere  Breite  einzunehmen. 

Bei  der  Betrachtung  von  der  Seite  her  gewahrt  man,  dass  der 
sagittale  Durchmesser  der  Wirbelkörper  am  stärksten  von  oben  nach  ab- 
wärts in  der  Ruckenwirbelsäule  zunimmt.  Die  nach  hinten  gewendeten 
Enden  der  Querfortsätze  der  Rückenwirbel  beschreiben  einen  stärkeren 
Bogen  als  die  ihnen  zugehörenden  Körper;  die  Dornfortsätze  dagegen 
bilden  eine  flachere  Curve,  da  sie  in  der  Mitte  mehr  nach  abwärts  ge- 
neigt sind,  oben  und  unten  dagegen  stärker  nach  hinten  ragen. 

Bei  der  Ansicht  von  hinten  nehmen  die  Dornen  die  Mittellinie  ein; 
die  des  Brusttheils  sind  in  manchen  Fällen  ein  wenig  nach  der  einen 
und  der  anderen  Seite!  zugewendet.  Zur  Seite  dieses  Kammes  finden  sich 
die,  durch  die  Bogenplatten  nach  vorn  hin  begrenzten,  Wirbelfurchen, 
die  an  der  Hals  -  und  Ruckengegend  durch  die  Querfortsätze ,  an  dem 
Lendentheile  durch  die  Mamillarfortsätze  nach  aussen  abgeschlossen 
werden.  Am  Nacken  sind  sie  breit  und  flach,  weiter  nach  unten  wer- 
den sie  tief  und  eng;  der  engste  Theil  liegt  am  letzten  Brustwirbel. 
Längs  der  Furchen  beobachtet  man  eine  Reihe  querer  LUcken,  zwischen 
den  Bogenhälften,  welche  bei  dem  mit  Weichtheilen  versehenen  Skelet 
durch  die  Bogenbänder  ausgefüllt  werden.  Diese  LUcken  sind  nur  von 
geringer  Weite  in  der  Nackengegend  und  an  dem  oberen  Brusttheil,  an 
dem  unteren  Dritttheil  der  Brustwirbelsäule  und  noch  mehr  in  der  Len- 
denwirbelsäule werden  sie  grösser.  Ein  beträchtlicher  Zwischenraum  fin- 
det sich  in  der  Regel  zwischen  dem  Atlas  und  dem  Hinterhauptsbein 
und  ebenso  zwischen  dem  letzten  Lendenwirbel  und  dem  Kreuzbein. 

Verknöcherung  der  Wirbel. 

Wir  wollen  zwar  die  ursprungliche  Anlage  der  Knochen ,  welche 
zweckmässiger  gemeinschaftlich  mit  der  Entwicklung  der  Übrigen  Kör- 
perorgane betrachtet  wird,  hier  unberücksichtigt  lassen ;  allein  das  Wich- 
tigste aus  ihrer  Verknöcherung  wollen  wir  doch  mittheilen. 

Die  Verknöcherung  eines  jeden  Wirbels  erfolgt  von  drei  Kernen 
aus ;  einer  derselben ,  welcher  manchmal  auch  Anfangs  doppelt  ist ,  tritt 
in  der  Mitte  des  Knorpels  auf  und  bildet  später  die  Grundlage  des  Kör- 
pers ;  die  zwei  anderen  liegen  mehr  seitlich  neben  den  Wurzeln  der 
Querfortsätze  und  erscheinen  etwas  frUher ,  als  der  Kern  des  Körpers. 
Von  den  Letzteren  geht  nicht  nur  die  Bildung  der  Bogen  and  der  Fort- 
sätze aus,  sondern  auch  die  des  seitlichen  hinteren  Theils  des  Körpers, 
nämlich  das  StUck,  welches  im  Brusttheile  den  Rippenköpfchen  zur  An- 
lagerung dient.  Ausser  diesen  schon  sehr  frUhe  auftretenden  Hauptver- 
knöcherungspunkten,  treten  später,  meist  erst  nach  der  Pubertätszeit,  noch 
eine  Anzahl  accessorischer  Knochenkeme  auf.  Drei  derselben  sind 
kleine  KnochenstUckchen ,  welche  sich  an  den  Enden  der  Querfortsätze 
und  des  Domfortsatzes  finden ;  die  beiden  anderen  sind  runde ,  vorzugs- 
weise am  Anfange  des  Körpers,  an  dessen  oberer  und  unterer  Fläche 
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gelegene  Knochenplatten.  Bei  den  Lendenwirbeln  finden  sich  noch 
zwei  solcher  Kerne  an  den  Mamillarfortsätzen ;  ebenso  kommen  noch  be- 
sondere Verknöcherungspunkte  an  den  Querfortsätze'n  einiger  Hais-  und 
Lendenwirbel  vor. 


Fig.  21. 


Fig.  21.    VerknÖcherung   der  Wirbel. 

A.  Fötaler  Wirbel  mit  den  drei  ur- 
sprünglichen Verknöcherungscentren  ;  1  und 
2  für  Bogen  und  Fortsätze ;  3,  für  den  Kör- 
per. 

B.  Rückenwirbel  eines  Kindes 
von  zwei  Jahren  von  oben  gesehen.  Trenn- 
ung des  Bogens  1  und  '2  von  dem  Körper  3 
bei  ^;  die  Enden  der  Fortsätze  sind  noch 
knorpelig. 

C.  Kückenwirbel  eines  Sechzehn-  oder 
Siebzehnjährigen.  An  den  Querfortsätzen  4 
und  5 ,  und  dem  Dornfortsatze  6  getrennte 
Epiphysen  ;  an  dem  Körper  die  Epiphysen- 
platte  7. 

D.  und  E.  Theile  von  Lendenwirbeln 
ans  der  gleichen  Altersperiode.  7  und  8  die 
beiden  Epiphysenplatten  ;  !)  und  10  Epiphy- 
sen der  Geienktort^ätze  (procejtAus  mammii- 
lares.) 


Au  dem  Atlas  erfolgt  die  Verknöcherung  der  Seitenmassen  und  der 
hinteren  Bogen  von  einem  Paar  von  Knochenkernen  aus,  welche  denen 
der  andern  Wirbel  entsprechen;  im  vorderen  Bogen  treten  nach  der  Ge- 
burt ein  oder  zwei  Knochenkerne  auf. 


¥\g.  22. 


Fig.  22.     Verknöcherung   des    Atlas    von 

oben  gesehen. 

A.  der  Atlas  vor  der  Geburt.  1  und  2 
Knochenablagerungen  in  dem  hinteren  Bogen ; 
der  vordere  Bogen  knorpelig. 

B.  Atlas  eines  einjährigen  Kindes.  1 
und  2  Verknöcherungsstellen  des  hinteren  Bogens ; 
3,  Knochenkern  des  vorderen  Bogens. 

Beim  Epistropheus  finden  sich  zur  gleichen  Zeit  wie  bei  den  übri- 
gen Wirbeln,  zwei  Knochenkerno  ftlr  die  Bogen,  einer  oder  zwei  fllr  den 
Körper  und  kurz  darauf  zwei  f\ir  den  Zahnfortsatz,  welche  sich  sehr 
bald  mit  einander  vereinigen.  Bei  der  Geburt  ist  der  Zahnfortsatz  grös- 
ser als  der  Körper,  von  welchem  er  vollständig  getrennt  ist;  sein  ganzes 
Ansehen  spricht  dafür,  dass  er  als  der  von  seinem  Platze  gerückte  Kör- 
per des  Atlas  anzusehen  ist. 


Fig.  23. 


Fig.   23.     Verknöcherung    des    Drehwir- 
bels von  vorn  gesehen. 

A.  Drehwirbel  eines  Fötus  von  7  Mona- 
ten. 3,  Knochenkem  des  Körpers ;  4  und  5  Kno- 
chenkerne des  Zahnfortsatzes 

B.  Drehwirbel  eines  Neugebornen. 
1  und  2,  Knochenkerne  für  den  Bogen ;  3,  für  den 
Körper ;  6,  vereinigte  Knocheukerne  des  Zahn  fort- 
satses. 

Die  Sakral  wirbel  besitzen  gewöhnlieh  drei  grosse  Verknöcherungs- 

Qaain«Hoffmann,  AnAtomie.  Q 
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pnnkte,  Dfimlich  einen  in  dem  KQrper  nnd  ein  Paar  in  dem  Bogen.  Je- 
doch geht  bei  den  drei  oder  vier  ersten  Krenzbeinwirbeln  die  Verknöcher- 
nng  der  Seitenmassen  von  besonderen  Kernen  aus.  Die  Epiphysenplat- 
ten  treten  an  den  Krenzbeinwirbeln  später  anf  als  an  anderen  Wirbeln. 
Zur  Vervollständigung  der  Verknöcherung  de»  Kreuzbeins  bilden  sieb  an 
jeder  Seite  zwei  ilache,  unregelmässige  Platten,  von  denen  eine  die  drei 
oberen,  die  andere  die  drei  unteren  Wirbel  timfasst. 

Pi     24  Fig.  21.     Verknöcher- 

•>"  ung  des  Kreuzbelnei. 

A.  KreuzbeiD  einea 
fünf-  biSBechamonat- 
licfaeo  Fötus  von    vorne 

feBefaen,  mit  den  Knochen- 
emeD  in  den  einzelneo 
Wirbelkörpern. 

6.  KreuzbeiD  eioea 
NeugeboreDen.  1,  Kno- 
cfaenkeme  der  Röiperj 

2,  2,  drei  Paare  von  Kernen 
für  die  SeitenmasseD  dicht 
an  den  KreuEbeinlücheni. 

C.  Kreuzbein  einer 
f  Unf  und  zwanzigj  äh- 
rigen   Person. 

3,  3,  Epipbysenplatten  der 
Körper;  4,  4,  Epiplijaen- 
platten  der  Seiten masaen. 

Jeder  der  Steissbeinwirbel  verknücfaert  gewöhnlich  von  einem 
Kerne  ans,  doch  finden  sich  manchmal  in  den  drei  ersten  Wirbeln  auch 
zwei  Kerne  nebeneinander. 

PtrtHtkreileB  des  Vcrknitheran^preresMs  iiii  der  WirbcUftnle. 

Die  Verknöcherung  beginnt  in  den  Wirbelbogen  zuerst  an  den  obersten  Wir- 
beln und  ecbreitet  allmählich  nach  abwärts.  In  den  Wirbelkörpern  tritt  sie  zuerst 
in  dem  unteren  Tbeil  der  RUckengegend  (meist  ia  dem  neunlen  BUckenwirbel)  auf, 
von  wo  aus  der  Vorgang  sich  nach  oben  und  unten  weiter  ausdehnt  und  erst 
zuletzt  den  Atlas  und  das  Steissbein  erreicht ;  diese  verknöchern  meist  erat  nach 
der  Geburt.  Aber  wenn  auch  die  Knochenkeme  zuerst  in  den  unteren  Bücken  wirbeln 
auftreten,  so  werden  sie  doch  bald  an  Griiese  von  denjenigen  in  den  unter  ihnen 
liegenden  Wirbeln  übertroffen,  so  dass  bei  der  Geburt  die  relative  Grösse  der  Kno- 
chenkerne der  OeaammlgrÖBSe  der  Wirbel  entspricht  Unten  folgt  eine  Uebersicht 
über  die  Zeiten  des  Auftretens  der  Verknöcherung  in  den  verachiedenen  Abtheiliingen 
der  Wirbelsäule,  doch  können  dieae  Angaben  nur  approximativ  aein,  da  es  einer- 
aeita  schwer  iat,  jedesmal  mit  Sicherheit  das  Alter  eines  meDschlichen  Fötus  zu  be- 
stimmen und  da  andererseits  auch  bei  den  versehiedenen  Individuen  Schwankungen 
im  Auftreten  dieses  Vorgangs  vorkommen. 

VerknOcheniujiKieitei  der  'WahA. 
Beiden    Wirbeln    im    Allgemeinen: 

Die  drei  ursprllDglichen  Enocbenkeme  ersebeinen  in  der  7.  oder  8.  Woche  dea 

FifUllebens. 
Die  Epiphjaen  der  Fortsätze  bilden  aich  im  18.  Jahre  oder  später. 
Die  Epiphysenplatten  der  Körper  erscheinen  im  iS.  bis  20.  Jahre. 
Die  zwei  Kerne  der  Bogen  vereinigen  aieh  im  ersten  Jahre. 
Die  Vereinigung  der  Bogen  mit  den  KSrpern  erfolgt  im  dritten  Jahre. 
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Die  Vereinigung    der  Wirbel  mit  ihren  fipiphysen   kommt  im  25.  Jahre  oder 
später  zu  Stande. 
Bei  dem  Atlas: 

Die  Verknöcherung  des  vorderen  Bogens  tritt  im   1.  Jahre  auf. 

Die  zwei  Kerne  des  hinteren  Bogens  vereinigen  sich  im  dritten  Jahre. 

Die  Verbindung  der  beiden  Bogen  erfolgt  im  5.  oder  6.  Jahre. 
Bei  dem  Drehwirbel: 

Der  Knochen  kern  des  Körpers,  und  wenig  später  die  beiden  des  Zahnfortsatses, 
erscheinen  im  sechsten  Monat. 

Die  Verbindung  von  Körper  und  Zahnfortsatz  erfolgt  im  3.  Jahre. 
Bei  dem  Kreuzbeine: 

Die  Seitenkeme  erscheinen  zwischen  dem  6.  und  8.  Monat. 

Die  seitlichen  Epiphysenplatten  treten  vom  18.  bis  20.  Jahre  auf. 

Körper  und  Bogen  des  fünften  Wirbels  verbinden  sich  im  2.  Jahre. 

Körper  und  Bogen  des  ersten  Wirbels  vereinigen  sich  im  5.  oder  6.  Jahre. 

Die  letzten  Wirbel  verbinden  sich  miteinander  in  dem  18.  Jahre. 

Die    knöcherne  Vereinigung    der  obersten   Wirbel    erfolgt    im  25.  Jahre  oder 
später. 
Bei  dem  Steissbeine: 

Die  Verknöcherung  des  ersten  Wirbels  erfolgt  etwa  zur  Zeit  der  Geburt ; 

die  des  zweiten  zwischen  dem  5.  und  10.  Jahre ; 

die  des  dritten  ,,  „  10.  und  15.      „      ; 

die  des  vierten         „  n  15.  und  20.      „    . 

Vergleiehung  der  BedeutHUf  der  einzelnen  Wirbeltheile. 

Die  Untersuchung  der  in  verschiedenen  Wirbeln  einander  entsprechenden  oder 
homologen  Tbeile  fuhrt  zu  verwickelten  Fragen,  welche  ohne  Berücksichtigung  der 
mannigfachen  bei  den  Wirbelthierklassen  vorkommenden  Verschiedenheiten  nicht 
vollständig  erörtert  werden  können ;  doch  gibt  es  darunter  eine  Anzahl  von  Punk- 
ten, weiche  leichter  verständlich  sind,  und  auf  diese  soll  hier  aufmerksam  gemacht 
werden. 

Betrachtet  man  die  einzelnen  Wirbelkörper  in  ihrem  gegenseitigen  Verhältnisse 
zu  einander,  so  ist  es  nothwendig,  den  eigentlichen  centralen  Theil,  nämlich  den 
Theil ,  welcher  sich  um  die  Uranlage  —  die  Chorda  dorsalis  —  gebildet  hat ,  von 
den  seitlichen  Abtheilungen,  deren  Verknöcherung  von  dem  Bogen  ausgegangen 
ist ,  zu  trennen.  Bei  den  Kerntheilen  der  einzelnen  Wirbelkörper  finden  sich  nur 
in  der  Nähe  oder  an  den  Enden  der  Wirbelsäule  Abweichungen.  Eine  dieser  Ab- 
weichungen, jedoch  nur  von  untergeordnetem  Werthe,  tritt  an  dem  erstenSteiss- 
beinwirbel  hervor,  indem  bei  diesem  die  Verknöcherung  von  dem  Wirbelkörper 
aus  erfolgt,  während  die  analogen  Gebilde  anderer  Wirbel  von  Kernen  der  Bogen 
aus  verknöchern.  —  Eine  viel  hervorragendere  EigenthUmlichkeit  findet  sich  am 
Atlas  und  Epistropheus.  Der  Zahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels  ist  der 
eigentliche  Gentraltheil  des  ersten  ;  diese  seine  Stellung  ist  dadurch  verwischt,  dass 
er  von  dem  ihm  eigentlich  zugehörenden  Wirbel  getrennt  geblieben  ist  und  sich 
mit  dem  Gentraltheile  des  zweiten  Wirbels  verbunden  hat  Dass  diese  Anschauung 
richtig  ist,  geht  daraus  hervor,  dass  I)  der  Zahnfortsatz  bei  seiner  ersten  Anlage 
ein  von  dem  Centratkerne  des  Epistropheus  getrennter  Knorpel  ist;  2)  dass  sich  die 
Reste  der  Chorda  dorsalis  durch  den  Zahnfortsatz  zum  Hinterhauptsbeine  verfolgen 
lassen  und  3)  dass  in  früheren  Lebensaltern  und  bei  gewissen  Thieren  das  Aus- 
seben des  Zahnfortsatzes  ganz  mit  dem  der  folgenden  W'irbelkörpercentren  über- r,;^ ;  ^<^^^ 
einstimmt.  Der  Knochenkem  im  vorderen  Bogen  des  Atlas  mnss  daher  als  eine«  M^^<f-^4t. 
prae-  oder  snboentrale  Bildung  angesehen  werden«  iRathke,  Entwicklungsgeschichte il^ '<.  ^^> 
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der  Natter  pag.  120  und  EDtwicklungsgeschichto  der  Schildkröten  pag.  77).  Es 
ist  ferner  noch  hervorzuheben,  dass  die  beiden  Paare  von  Gelenkflächen  an  dem 
Atlas ,  für  die  Artikulation  mit  dem  Schädel  und  dem  zweiten  Halswirbel ,  sowie 
die  oberen  Gelenkflächen  an  diesem  an  Knochenthcilen  liegen,  welche  den  Seiten- 
kanten  der  folgenden  Wirbel  entsprechen.  Diese  Geleukflächen  stimmen  daher 
ihrer  Lage  nach  nicht  mit  dencu  an  den  Gelenkfortsätzen  überein,  sondern  vielmehr 
mit  denjenigen,  welche  an  den  Rückenwirbeln  zur  Anlagerung  der  Rippenköpfchen 
bestimmt  sind.  Dies  ist  nicht  nur  daraus  ersichtlich,  dass  sie  nach  vorne  von  den 
Stämmen  der  Spinalnerven  liegen  und  dass  die  oberen  Gelenkflächen  des  Drehwir- 
bels ganz  auf  den  Körper  desselben  geschoben  sind  ,  sondern  auch  aus  dem  Ver- 
halten der  analogen  Theile  bei  vielen  Thieren.  So  vereinigen  sich  die  Seitenmas- 
sen  mit  dem  vorderen  Kerne  des  Atlas  bei  den  Vögeln  und  den  Schlangen  zu  einer 
in  der  Mitte  liegenden  Scheibe ,  welche  mit  einem  einfachen  Gelenkkopf  vor  dem 
Zahn  des  Drehwirbels  her,  mit  dem  Hinterhauptsbein  artikulirt,  während  dabei 
die  Gelenkverbindung  zwischen  Atlas  und  Epistropheus  durch  Fortsätze  unterhalten 
wird,  die  in  gleicher  Reihe  mit  den  folgenden  Gelenkfortsätzen  hinter  den  austre- 
tenden Nerven  gelegen  sind. 

Bei  einer  Vergleichung  der  Quer  fortsätze  fallt  ein  gewisser  Grad  derüeber- 
einstimmung  zwischen  der  vorderen  Abtheilung  der  Quer  fortsätze  an  den 
Halswirbel-n  und  zwischen  den  Rippen  auf;  welche  Aehnlichkeit  noch  weiter 
dadurch  gestützt  wird ,  dass  in  gewissen  Fällen  diese  Theile  der  Querfortsätze  des 
siebenten  Halswirbels  durch  wahre  Rippen  ersetzt  sind  ,  die  mit  ihrem  Wirbel  an 
zwei  Stellen  artikuliren  uud  dass  an  dem  Halstheile  der  Saurierwirbelsäule  kurze 
Rippen  vorkommen,  welche  in  ihrem  Aussehen  sehr  an  den  vorderen  Abschnitt  der 
Querfortsätze  der  menschlichen  Halswirbelsäule  erinnern.  Andererseits  unterschei- 
den sich  diese  Fortsätze  von  den  Rippen  dadurch ,  dass  sie  grösstentheils  im  Zu- 
sammenhang mit  den  Bogen  verknöchern,  aus  welchem  Grunde  es  einige  Anato- 
men für  richtiger  halten,  sie  mit  den  costalen  Gelenkflächen  an  den  Rückenwirbeln 
zu  vergleichen,  die  sich  in  der  That  bei  Vögeln  und  Schlangen  zu  besonderen  Fort- 
sätzen erheben.  Die  Processus  transversi,  accessorii  et  mamillares  der  Lenden- 
wirbel liegen,  wie  wir  gesehen  haben,  in  gleichen  Reihen  mit  den  drei  Höckern 
an  den  Querfortsätzen  der  unteren  Rückenwirbel,  wonach  nach  Retzius  folgen 
soll ,  dass  die  Querfortsätze  der  Rückenwirbel  diesen  drei  Fortsätzen  an  den  Len- 
denwirbeln entsprechen.  Indessen  sind  die  Processus  mammillares  nicht  nur  Ne- 
bengebilde der  Querfortsätze,  denn  bei  einigen  Thieren,  so  bei  den  Igeln  und  GUr- 
telthieren,  sind  sie  viel  grösser,  als  die  Querfortsätze  selbst ;  sie  sind  femer  fast  in 
der  ganzen  Ausdehnung  der  Brustwirbelsäule  von  ihnen  getrennt  und  liegen  genau  in 
einer  Reihe  mit  Hervorragungen,  welche  sich  an  den  Gelenkfortsätzen  der  Halswir- 
bel finden.  —  Die  Querfortsätze  der  Lendenwirbel  zeigen  einen  gewissen  Grad 
von  Uebereinstimmung  mit  den  Rippen,  welche  noch  deutlicher  hervortritt,  wenn, 
wie  dies  zuweilen  der  Fall  ist ,  der  des  ersten  Lendenwirbels  entweder  auf  einer, 
oder  auf  beiden  Seiten  durch  eine  kleine  dreizehnte  Rippe  ersetzt  wird  Ausser- 
dem zeigt  sie  sich  durch  das  mitunter  sehr  deutlich  hervortretende  Vorkommen  von 
Ausschnitten  an  den  oberen  Rändern  der  Lendenqucrfortsätze ,  welche  die  gleiche 
Lage  besitzen,  wie  die  Vertiefungen  zwischen  den  Rippenhälsen  und  den  Querfort- 
sätzen der  Rückenwirbel. 

Fig.  25.  Fig.  25.    Knöcherner   Theil    des    ersten  Kreuz* 

beinwirbels     eines    vier-     oder    fünfjährigen 

Kindes.  M 


1,  der  Körper,  2,  2,  die  breiten  Seitenmassen ;  zwischen 
diesen,  dem  Körper  uud  den  Querfortsätzen  verlaufen 
grosse  Spalten  nach  hinten. 
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An  dem  Kreuzbein  lassen  sich  die  seitKchen  Knochenkeme  der  drei  obci-en 
Wirbel  mit  sehr  grosser  Wahrscheinlichkeit  als  Rippenbestandtheile  deuten. 

Man  hat  verschiedene  Versuche  gemacht,  das  Skelct  in  eine  Anzahl  von  Seg- 
menten zu  zerlegen,  die  man  bei  der  vergleichenden  Betrachtung  «Um*  vorchiedenen 
Thiere  als  Gnmdlage  benutzt  und  hat  darauf  verHchieden(»  Systeme  gebaut ;  ebenso 
hat  man  nach  Massgabe  dernelben  eigene  Nomenkl«aturen  flir  die  einzelnen  Bestand- 
theile  geschaffen,  doch  stösst  deren  Kinftihrung  in  die  Anatomie  des  menschlichen 
Körpers  um  desswillen  auf  grosse  Schwierigkeiten,  weil  dadurch  sclnm  seit  langer 
Zeit  gebrauchte  und  allgemein  verst«ändliche  Nambn  ohne  triftigen  (irund  ver- 
drängt wlbrden. 

Der  Brustkorb^  thorax, 

DiejeDigcn  Knochen^  weiche  sich  an  der  Znsammensctznng  des  Brust- 
theiles  des  Knochengertlstes  betheiligeD^  sind  die  bereits  beschriebenen 
Rückenwirbel,  das  Brustbein,  die  Kippen  und  die  Rippenknorpel. 


Das  Brnstbeio,  sfennnuj  os  pectoris,  os  syphoides. 

Das  Brustbein  nimmt  an  dem  vorderen  Theile  des  Brustkorbs  die 
Mittellinie  ein.  Es  ist  dabei  schräg  nach  abwärts  und  vorwärts  geneigt 
und   mit  dem   Übrigen  Skelet  durch    die  Knorpel   der   sieben   obersten 

Fig.  26. 


Fig.  26.     Brustbein  eines  Mannes 
mittleren  Alters,  '/a 

A.  Von  vom,  1,  Z,  3,  4,  5,  6,  7,  die  (le- 
lenkfläehen  für  die  Knorpel  der  entsprech- 
enden Rippen;  8,  Brustbeinhandgritf,  noch 
leicht  von  den  übrigen  Knochen  getrennt; 
9,  Brustbeinköri)er ;  10,  verknöcherter  un<l 
mit  dem  Körper  verbundener  Schwertfort- 
satz; 11,  Brustbeinausschnitt;  12,  Ge- 
lenkgrube fUr  das  Schlüsselbein. 

B.  Dasselbe  Brustbein   von    der  Seite  gese- 
hen, wodurch  seine   Biegung  hervortritt  und 

die  Gelenkflächen  für  das  SchlüsHclbein 

und  die  Kip))enknorpel  von  der  Fläche 

zu  sehen  sind. 


Rippenpaare  verbunden,  während  es 
selbst  den  beiden  Schlüsselbeinen  zur 
Befestigung  dient.  Es  besteht  ur- 
sprünglich aus  sechs  Segmenten,  von 
denen  das  erste  gewöhnlich  bis  zum  mittleren  Lebensalter  von  den 
übrigen  getrennt  bleibt;  dieses  wird  Handgriff,  manuhriumy  genannt. 
Die  folgenden  vier  Segmente  sind  bei  dem  Erwachsenen  zu  einem  Kno- 
chen verbunden  und  bilden  den  Körper,  corpus;  das  sechste  bleibt  ge- 
wöhnlich bis  zur  Pubertätsperiode  knorpelig  und  meist  auch  in  späterem 
Alter  wenigstens  zum  Theil;  man  nennt  dieses  Stück  den  Schwert- 
fortsatz,  Processus  xyphoides  s.  ensifortnis. 


3ö  Brustbein. 

Das  Brustbein  ist  von  vom  nach  hinten  abgeplattet  und  besitzt  in 
vertikaler  Richtung  eine  leichte  Krümmung,  deren  Convexität  nach  vorn 
sieht.  Es  ist  von  ungleicher  Breite,  indem  das  obere  Ende  des  Brust- 
beinhandgriffs sich  namentlich  durch  besondere  Breite  auszeichnet;  das 
untere  Ende  dieser  Abtheilung  ist  beträchtlich  schmäler.  Der  Körper 
nimmt  von  oben  nach  unten  allmählig  wieder  an  Breite  zu,  um  nahe 
seinem  unteren  Ende  plötzlich  abermals  bis  zum  Ansatz  an  den  Schwert- 
fortsatz erheblich  schmäler  zu  werden^  Das  Brustbein  besteht  aus 
schwammiger  Knochensnbstanz,  welche  eine  dünne  kompakte  Rinde  besitzt, 
so  dass  es  durch  Gewalt  leicht  zerdrückt  oder  zerbrochen  werden  kann. 

Der  Handgriff  ist  der  dickste  Theil  des  Brustbeins.  An  seinem 
oberen  Rande  finden  sich  drei  tiefe  Einschnitte,  von  denen  der  mittlere 
der  Brustbein  ausschnitt,  incimra  stenii,s.  semilunaris,  s.  fovea  in- 
terclacicularis  genannt  wird.  Die  seitlichen  Ausschnitte  bilden  vertiefte, 
nach  aussen  und  aufwärts  gerichtete  Gelenkflächen  für  die  Anlagerung  der 
Schlüsselbeine,  Schlüsselbeinausschnitte,  incisnme claviculares.  Je- 
der Seitenrand  zeigtoben,  dicht  an  den  Schlüsselbeinausschnitt  anschliessend, 
eine  rauhe  Vertiefung,  welche  gerade  nach  aussen  gerichtet  ist  und  den 
Knorpel  der  ersten  Rippe  aufnimmt,  Rippenansschnitt,  incisura  co- 
Stalls.  An  dem  unteren  Winkel  des  Handgriffes  findet  sich  dann  noch 
eine  kleine  schief  nach  unten  gerichtete  Fläche,  welche  mit  einer  ähn- 
lichen nach  oben  gerichteten  des  Körpers  einen  Ausschnitt  für  den  Knor- 
pel der  zweiten  Rippe  bildet.  Der  untere,  gerade  Rand  ist  durch  Knor- 
pel mit  dem  oberen  Rande  des  Körpers  verbunden. 

Der  Körper  besitzt  an  seiner  vorderen  Fläche  drei  querverlaufende 
Erhöhungen,  welche  die  Vereinigungsstellen  der  vier  Stücke  andeuten, 
aus  denen  er  zusammengesetzt  ist.  Seine  hintere  Fläche,  facies  thoracica y 
ist,  wie  dies  auch  beim  Handgriff  der  Fall  ist,  mehr  gleichförmig,  glatt. 
Die  Seitenränder  sind  je  mit  fünf  Gruben,  incisurae  costaleSy  für  die 
Rippenknorpel  versehen  und  nach  oben  mit  der  kleinen  gegen  den  Hand- 
griff gekehrten  Facette  für  die  Anlagerung  des  Knorpels  der  zweiten 
Rippe.  Die  Gruben  für  den  dritten,  vierten  und  fünften  Rippenknorpel 
liegen  den  Vereinigungslinien  der  einzelnen  Segmente  an;  die  für  den 
sechsten  und  siebenten  Rippenknorpel  sind  dicht  bei  einander  an  der 
unteren  Seite  des  vierten  Segmentes  gelegen,  so  dass  diejenige  für  den 
siebenten  dicht  an  den  Schwertfortsatz  angrenzt  und  oft  durch  ihn  ver- 
vollständigt wird. 

Das  unterste  Stück  des  Knochens,  der  Schwert  fortsatz,  oft  auch 
Schwertknorpel  genannt,  ist  bei  den  verschiedenen  Individuen  bedeut- 
enden Veränderungen  unterworfen.  In  seiner  einfachsten  Form  ist  er  ein 
dünner,  spateiförmiger  Fortsatz,  welcher  zwischen  den  Knorpeln  des 
siebenten  Rippenpaares  nach  abwärts  zieht  und  in  die  Aponeurose  der 
Bauchmuskeln  hineinragt  Er  ist  jedoch  grossen  Formverschiedenheiten 
unterworfen,  öfters  gabelförmig  gespalten,  manchmal  durchlöchert,  bald 
nach  vorwärts,  bald  nach  rückwärts  gebogen  etc. 

Das  Brustbein  zeigt  bei  den  verschiedenen  Individuen  mancherlei  Verschie- 
denheiten;  zuweilen  ist  es  der  Länge  nach  vollständig  oder  theilweise  gespalten. 
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Nicht  selten  ist  es  viel  kürzer  als  gewöhnlich  und  an  dem  unteren  Ende  eingebogen, 
wie  es  bei  einigen  Handwerkern,  namentlich  bei  den  Schustern  vom  Andrücken 
des  Leistens,  vorkommt. 

In  einigen  seltenen  Fällen  wurden  noch  zwei  episternale  Knöchelchen,  ossicvla 
ephiernnlin  a.  ^tipr.iinernn/itt  ^  beobachtet,  welche  zur  Seite  der  incisura  sierni  ge- 
lagert sind  und  ein  besonderes  Interesse  durch  das  Vorkommen  von  Suprastemal- 
knochen  bei  Reptilien  und  Monostremen  erlangen.  (Breschet,  Annalea  den Svien- 
seM  uaturelies,  2.  Serie  v.  lü.  Zoologie  pg.  191.  —  Luschka,  die  Halsrippen  und 
os4a  supranternalia.    Wien  1859. 


Die  Rippen,  costae. 

Auf  jeder  Seite  des  Thorax  finden  sich  zwölf  Kippen;  sie  bilden 
eine  Reihe  von  höchst  elastischen  Enochenbogen ,  welche  sich  von  der 
Wirbelsäule  ans  nach  vom  and  aussen  erstrecken  and  die  seitliehe  Begrenz- 
ung des  Thorax  herstellen.  An  ihre  vorderen  Enden  heften  sich  knor- 
pelige Verlängerungen  —  die  Rippenknorpel  —  an,  von  denen  die 
sieben  ersten  Paare  vom  bis  zum  Brustbein  gehen.  Aus  diesem  Grande 
nennt  man  die  sieben  ersten  Rippenpaare  wahre  Rippen,  cosfae  verue 
s.  stemales,  während  die  übrigen  fünf  Paare  falsche  Rippen,  costae 
spuriae,  s.  falsa e  a,  astetmales,  genannt  werden. 

Gemeinsame  Eigenschatten  der  meisten  Rippen. 

Diese  treten  am  schärfsten  an  den  mittleren  Rippen  hervor.  Das 
hintere  Ende,  Wirbelende,  estremitas  posterior  s,  vertebralis,  verdickt 
sich  gegen  den  Wirbelkörper  hin  zu  dem  Köplchen,  rapitulmH,  an 
welchem  sich  eine  obere  und  untere  schiefe  Gelenkfläche  zur  Verbindung 
mit  den  Körpern  zweier  Wirbel  findet;  zwischen  diesen  liegt  eine  kleine 
Leiste,  crista  capituli  costae  y  welche  an  das  Zwischen  wirbelband  ange- 
heftet ist.  An  das  Köpfchen  schliesst  sich  der  verdttnnteste  Theil  der 
Rippe,  der  Rippenhals,  collum  s.  cervix  costae j  an  und  verbindet  es  so 
mit  einem  kleinen  nach  hinten  gerichteten  Vorsprang,  dem  Rippe n- 
höcker,  ^wÄe/Tw/wm  co^/af»,  welcher  eine  glatte  Gelenkfläche  zur  Verbind- 
ung mit  dem  Querfortsatz  des  unteren  der  beiden  Wirbel,  an  welchem 
das  Köpfchen  anliegt,  und  nach  aussen  davon  eine  rauhe  Stelle  zur  An- 
heftung des  Li(f,  costo  -  transversarinm  posticum  besitzt.  An  den  meisten 
mittleren  Rippen  bildet  der  obere  Rand  des  Halses  eine  flache  Kante, 
die  sich  oft  noch  über  das  tuherculmn  costae  hinaus  erstreckt  und  obe- 
rer Rippenhaiskamm,  cnsta  colli  costae  superior,  genannt  wird.  Vor 
ihr  verläuft  bis  über  den  Rippenhöcker  hin  eine  flache  Furche,  stdcus 
costalis  superior.  Die  ganze  Strecke  nach  vorn  von  dem  Rippenhöcker 
bildet  den  Körper,  corpus;  er  ist  seitlich  zusammengedrückt  und  wird 
gegen  das  vordere  Ende  hin  in  der  Richtung  von  oben  nach  unten  breiter. 
Nach  aussen  von  dem  Rippenhöcker,  zwischen  ihm  und  dem  am  stärk- 
sten gebogenen  Theile  des  Körpers,  findet  sich  eine  rauhe  Linie,  welche 
der  Rippenwinkel,  angulus  costae,  hcisst,  da  sich  hier  die  Richtung 
der  Rippe  nach  aussen  und  hinten  plötzlich  in  eine  solche  nach  vorwärts 
ändert    Der  untere  Rand  besitzt  nach   innen   hin  eine   starke  Furche, 
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sulcus  costalis  inferior,  in  welcher  die  Zwischenrippengcfässc  und  Nerven 
verlaufen.  Sie  verschwindet  nach  vorn  hin  allmählich  und  ist  gegen  das 
hintere  Ende  hin  am  stärksten  ausgebildet,  so  dass  ihr  hinterer  Rand 
namentlich  am  Rippenhals  schärfer  als  cn'sta  colli  cosfae  inferior  hervor- 
tritt. —  Das  vordere  Ende,  Brustbeinende,  extremitas  sfermtliH,  ist 
etwas  verdickt  und  an  seiner  Spitze  zu  einer  ovalen  Vertiefung  ftir  die 
Anlagerung  des  Rippenknorpels  ausgehöhlt. 

Fig.  27. 


Fig.  27.    Die  erste,  sechste  und  zwölfte  Rippe  der  rechten  Seite.  •  3 

A.  die  sechste  von  oben  und  aussen  gesehen.  B.  die  gleiche  von  unten  und  innen. 
C.  die  erste  Rippe  von  oben  und  aussen.   D.  die  zwölfte  Rippe  von  oben 

und  innen. 

1,  Bei  C  und  D  das  Köpfchen,  bei  B  die  crista  capituli;  **  die  Gelenkflächen 
für  Anlagerung  an  die  Wirbelkörper ;  2,  der  Hals  ;  3,  der  Rippenhöcker,  an  welchem 
man  bei  B  die  Gelenkfläche  und  die  Rauhigkeit  sieht;  4,  der  untere  Rand  mit  dem 
sulcus  costalis  inferior;  5,  der  obere  Rand;  6,  das  Brustbeinende  mit  seiner  Ver- 
tiefung für  den  Ansatz  des  Rippenknorpels;   7,  das  tuberculum  scaleni  der  ersten 

Rippe  C  und  daneben  der  siücus  subclavius. 


Neigung  und  Krümmung  der  Rippen. 

Alle  Rippen  sind  vom  Köpfchen  zu  dem  Brustbeinende  nach  abwärts 
geneigt.  Die  Senkung  ist  am  stärksten  zwischen  Köpfchen  und  Winkel, 
nach  aussen  von  diesem  nimmt  sie  ab,  alsdann  abermals  zu  und  ver- 
mindert sich  wiederum  gegen  das  vordere  Ende  hin.  Die  Krümmung 
der  Rippen  tritt  in  der  hinteren  Abtheilung  stärker  hervor,  als  nach 
vorn  hin  und  ist  am  stärksten  in  der  Umgebung  des  Winkels.  Anfangs 
ist  die  Rippe  nicht  nur  nach  aussen,  sondern  auch  nach  hinten  gerichtet. 
Ausser  der  erwähnten  Hauptkrümmung  tritt  an  der  Rippe  noch  eine 
Drehung  um  sie  selbst  hervor,  so  dass  die  zwei  Endstücke  nicht  in  pa- 
rallele Ebenen  zu  liegen  kommen.  Es  folgt  ferner  aus  dieser  Drehung, 
dass  während  die  Mehrzahl  der  Rippen  in  den  hinteren  Abtheilungen 
senkrecht  stehen,    sie  vom  schräg  nach  oben  und  innen  gerichtet  sind. 
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Besondere  Eigenschaften  einzelner  Rippen. 

Die  Rippen  nehmen  an  Länge  von  der  ersten  zur  achten  zu  and  von 
der  neunten  zur  zwölften  ab;  so  dass  die  letzte  etwas  grösser,  manchmal 
auch  etwas  kleiner  als  die  erste  ist.  Die  erste  Rippe  ist  die  breiteste, 
dann  folgen  der  Breite  nach  die  mittleren;  die  schmälste  ist  die  zwölfte 
Rippe.  Die  Entfernung  des  Winkels  von  dem  Höckerchen  nimmt  von 
der  zweiten  Rippe  bis  zur  eilften  allmählig  zu,  bei  der  ersten  Rippe 
fällt  der  Winkel  mit  dem  Höckerchen  zusammen,  bei  der  zwölften  tritt 
er  nicht  hervor. 

Die  erste  Rippe  ist  kurzer,  breiter  und  stärker gekrttmmt,  als  alle 
anderen;  sie  ist  nur  sehr  wenig  geneigt;  ihre  beiden  Flächen  liegen 
nahezu  in  der  gleichen  Ebene  und  sind  fast  genau  nach  aufwärts  und 
abwärts  gerichtet,  während  ihre  Ränder  nach  aussen  und  innen  sehen. 
Ihr  Köpfchen  ist  klein,  trägt  eine  einfache  Gelenkfläche  und  besitzt  kei- 
nen Kamm;  ihr  Hals  ist  rund  und  schlank,  und  sie  steht  nur  mit  dem 
Körper  und  Querfortsatz  des  ersten  Rückenwirbels  in  Gelenkverbindung. 
Ihre  obere  Fläche  besitzt  zwei  seichte,  durch  eine  Rauhigkeit  getrennte, 
glatte  Vertiefungen  und  dahinter  eine  grössere  Unebenheit.  Die  letztere 
Rauhigkeit  entspricht  dem  Ansätze  des  ///.  Hr<i/e)ius  mefJ/us,  die  hintere 
Furche  der  Lage  der  SchlUsselbeinschlagader,  sulnis  subclariar,  die  vordere 
derjenigen  derSchlUsselbeinblutader;  dieleichte  Erhebung  zwischen  diesen, 
welche  an  der  inneren  Kante  oft  in  eine  scharfe  Spitze  endigt,  ist  die 
Ansatzstelle  des  vorderen  Rippen halters,  tuhercnlum  scaleni. 

Die  zweite  Rippe  ist  länger  als  die  erste  und  besitzt  aussen  eine 
hervorragende  Rauhigkeit,  welche  von  der  Anheftung  des  miisc,  serrafus 
anticus  magnm  herrührt,  der  hier  eine  besonders  starke  Zacke  hat. 

Die  eilfte  und  zwölfte  Rippe  werden  freie  Rippen  genannt,  da 
ihre  Knorpel  zugespitzt  verlaufen  und  vorn  zu  keiner  Anheftung  kommen. 
Sie  besitzen  keine  Furche  an  ihrem  unteren  Rande,  kein  Gelenkhöcker- 
chen  und  nur  eine  Gelenkfläche  ohne  eingeschalteten  Kamm  am  Köpf- 
chen. Der  Winkel  ist  an  der  eilften  kaum  wahrzunehmen  und  fehlt  der 
zwölften  ganz. 

Verschiedenheiten.  Die  Zahl  der  Rippen  wächst  manchmal  auf  einer 
oder  beiden  Seiten  auf  dreizehn  an.  Die  überzählige  Rippe  ist  in  den  meisten 
Fällen  sehr  kurz  und  liegt  dem  Querfortsatze  des  ersten  Lendenwirbels,  oder  zu- 
weilen des  siebenten  Halswirbels  an;  in  dem  letzteren  Falle  besitzt  die  accesso- 
rische  Rippe  auch  eine  doppelte  Befestigung,  nämlich  sowohl  an  dem  Körper,  als 
auch  an  dem  Querfortsatze  des  Wirbels.  In  manchen  Fällen  fehlt  die  zwölfte 
Rippe,  die  Zahl  derselben  ist  daher  auf  eilf  vermindert.  Femer  findet  man  manch- 
mal Rippen,  welche  an  ihren  vonleren  Enden  stark  in  die  Breite  ausgedehnt  oder 
gespalten  sind,  auch  kommt  es  hie  und  da  vor,  dass  zwei  oder  mehr  Rippen  auf 
eine  Strecke  weit  mit  ihren  Rändern  verschmelzen. 

Die  Rippenknorpel,  carfilageueii  eosfales^  sind  Verlängerungen 
der  Rippen.  Ihre  Breite  nimmt  allmählig  vom  ersten  bis  zum  letzten 
ab^  während  ihre  Länge  bis  zum  siebenten  zunimmt ^  von  welchem  an 
sie  wiederum  allmählig  geringer  wird.    In  ihrer  Verlaufsrichtung  weichen 
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sie  sehr  von  einander  ab.  Der  erste  läuft  gegen  das  Brustbein  bin  et- 
was herab,  der  zweite  ist  horizontal,  alle  Übrigen,  mit  Ausnahme  der 
beiden  letzten,  gehen  von  der  Rippe  aus  zum  Brnstbein  um  so  stärker 
nach  aufwärts,  als  sie  in  der  Reihe  weiter  nach  unten  hin  gelegen  sind.  Das 
äussere  oder  Rippenende  ist  convcx  und  uneben,  in  die  Grube  an  dem 
Brustbeinende  der  Rippe  eingefügt  und  fest  mit  ihr  verbunden.  Die  in- 
neren oder  Brustbcinenden  des  2-  bis  7.  Knorpels  sind  dttuner  als  die 
Süsseren  Tlicile,  etwas  zugespitzt.  Die  sieben  obersten  legen  sich  in 
die  GelenkHächen  an  den  Rändern  des  Brustbeins  an,  mit  denen  sie 
durch  Synovialkapseln  verbunden  sind.  Die  Knorpel  der  drei  obersten 
falschen  Rippen  legen  sieb  mit  ihren  nach  vorn  bin  zugespitzten  Enden 
je  an  den  unteren  Rand  des  vorhergehenden  Rippenknorpels  an.  Die 
zwei  letzten  Rippenknorpel  sind  zugespitzt  und  ragen  frei  in  die  Baach- 
muskulatur. 

Der  erste  Rippenkiiuriiel,  welcher  ilirekt  mit  dein  Stemm»  ohne  Gelenk  ver- 
bunden ist,  verknöchert  bei  Erwachsenen  In  der  Riigel  mehr  uder  weniger;  auch 
die  anderen  zeigen  eine  bctrifelitllche  Nei^ng  iii  vorg'crllcktcin  Älter  zu  verknö- 
chern. Bei  dem  Weibe,  bei  welchen)  im  Allgenieinen  die  costale  Respiration  aus- 
gebildeter ist,  ist  diese  Neigung  kh  verknöchern,  geringer. 


Der  Bruslkorb  im  ZusflmmeDhanf;. 

Der  Brustkorb  bildet  einen  nach  oben  und  unten  bin  offenen, 
hohlen  Kegel  mit  convexen  Wandungen,  welcher  durch  die  Wirbelsäule 
von  hinten  her  eingedrückt  erscheint.  Hein  oberer  Eingang  ist  eng  (uid 
von  dem  ersten  Rückenwirbel,  dem  ersten  Rippenpaare  und  dem  Bmst- 
beinhandgriffc  begrenzt.  Sein  unterer  Rand  biegt  sieh  jederseits  von 
dem  tißhwertfortsatzfi  aus  nach  unten  und  rückwärts  zu  der  zwölften 
Kippe  bin.  Heine  Längsachse  ist  nach  oben  und  etwas  nach  hinten  hin 
gerichtet.  Sein  querer  Durchmesser  übertrifft  an  dem  weitesten  Theile 
denjenigen  von  vom  nach  hinten  sehr  bedeutend.  Der  letztere  ist  in  der 
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1  Handgr  ff  2  Verb  ndung  des  ersten  Rip- 
penkn  rpcis  t  dem  Brustbein  3  Clavicu- 
tarai  sschnitT  4  Bmstbeinkor|  er  5  ^chwert- 
forCsatz  6  si  Icus  toslalis  inferior  der  sech- 
sten reihten  Bppe  7  Kopfchen  derselben 
Hippe  8  It  ipenhals  9  Bippenhöcker ; 
tO  Ri{  penknur)  el  12  erste  Rippe  13.  ihr 
Ild  kerihen  an  den  Quertortsatz  angelagert; 
14  erster  Rtkkiuvirl  el  15  16  eilfte  und 
zwölfte  Rippe 

Mittellinie  durch  das  Hineindrängen 
der  Wirbelsäule  stark  verkürzt ;  da- 
gegen wird  zu  beiden  Seiten  der  Wir- 
belsäule eine  beträchtliche  Ausdehnung 
der  Höhle  durch  die  nach   hinten  ge- 
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kehrte  Richtung  der  hinteren  Rippenabtbeilangen  hervorgebracht.  Der 
Schwerpunkt  des  Körpers  wird  anf  diese  Weise  mehr  nach  hinten  ver- 
legt und  das  Gewicht  der  Organe  wird  mehr  rund  um  die  Wirbelsäule 
vertheilt.  An  der  hinteren  Seite  entsteht  durch  dieses  Verhalten  zwi- 
schen den  Domfortsätzen  der  Wirbel  und  den  Winkeln  der  Rippen  jeder- 
seits  ein  tiefer  Halbkanal,  in  welchen  die  Streckmuskeln  des  Rtlckeus 
eingelagert  sind. 

Verknöcherung.  Jede  Rippe  verknöchert  von  einem  Hauptkern 
ans  and  besitzt  zwei  kleine  Epiphysen,  eine  am  Köpfchen  und  mit  Aus- 
nahme der  eilften  und  zwölften  Rippe  eine  andere  am  Rippenhöcker. 


Fig.  29.    Eine  der  mitt-  ^' 

leren   Rippen   einer  18 
bis  20jährigen  Person. 

1.  Körper;   2.  Epiphyse  des 

Köpfchens;  3.  Epiphyse  des 

Höckers. 

Das  Brustbein  ver- 
knöchert in  einer  Anzahl 
von  getrennten  Stücken^ 
wenigstens  in  je  einem  für  jeden  Abschnitt.  Bisweilen  besitzt  der  Hand- 
griff zwei  Knochenkerne  übereinander,  in  selteneren  Fällen  mehr.  Der 
dritte,  vierte  und  fünfte  Abschnitt,  sowie  der  Schwertfortsatz  verknöchern 
öfters  von  zwei  neben  einander  gelegenen  Kernen  aus;  welche  oft  ziem- 
lich lange  von  einander  getrennt  bleiben ;  der  zweite  Abschnitt  hat  selten 
mehr  als  einen  Knochenkem.  Manchmal  treten  noch  überzählige  Kno- 
chenkeme  zwischen  den  Segmenten  auf. 

Fig.  30. 
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Fig.  30.    Verknöcherung  des  Brustbeins. 

A.  Knorpeliges  Brustbein  aus  der  Mitte  des  Fötallebens 

B.  Brustbein  eines  Neugeborenen;  1,  Knochenkern  des  Handgriffs;  2,  3,  4, 
Knochenkerne  der  drei  oberen  KörperstUcke. 

C.  Brustbein  aus  der  Pubertätsperiode.  Zwischen  dem  Handgriffe  und  dem 
Körper  noch  Einlagerung  von  Knorpel  und  unvollkommene  Vereinigung  zwischen 
dem  ersten,  zweiten  und  dritten  Körperstücke,  wahrend  dieselbe  zwischen  dem 
dritten  und  vierten  Stücke  vollständig  ist. 
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D.  Brustbein  eines  Neugeborenen  mit  einer  ungewöhnlich  grossen  Zahl  von 
Knochenkemen ,  1'  sechs  im  Handgriff,  2,  ein  einzelner  im  ersten  Körperstück,  3, 
4,  je  zwei  in  den  beiden  folgenden. 

E.  Durchbrochenes  Brustbein,  bei  welchem  die  Oeffnung  wahrscheinlich  von 
der  unvollkommenen  Vereinigung  der  Verknöcherungscentren  in  den  unteren  Kör- 
perstUcken  abhängt ;  *  *  ossicu/ti  epistentalin. 

Verknöcherungszeiten    der  Rippen  und    des  Brustbeins. 

Bei  den  Rippen: 

Treten  die  Ilauptverknöcherungspunkte  in  der  siebenten  oder  achten  Woche 
des  Fötallebens  auf. 

Die  Epiphysen  erscheinen  zwischen  dem  16.  und  20.  Jahr  und  vereinigen  sich 
mit  dem  TIauptknochen  gegen  das  25.  Jahr  hin. 
Bei  dem  Brustbein: 

Beginnt  die  Verknöcherung  des  ersten  Abschnittes    im  6.  oder  7.  Fötulmonat, 

die  Verknöcherung  des  zw(uten  Abschnittes  fängt  im  7.  oder  8.  Fötalmonat  an. 

Die  Verknöcherung  des  dritten  und  vierten  Abschnittes  beginnt  unmittelbar 
vor  der  Geburt,  die  des  fünften  im  ersten  Jahr  oder  später;  ftlr  den 
Schwertfortsatz  existirt  keine  bestimmte  Zeit ,  das  Auftreten  seiner  Verknö- 
cherung wechselt  zwischen  dem  6.  und  zwanzigsten  Jahre. 

Die  unteren  Abschnitte  des  Körjiers  vereinigen  sich  nach  der  Pubertät,  die 
oberen  Abschnitte  des  Körpers  zwischen  dem  25.  und  dreissigsten  Jahr, 
Körper  und  Schwertfortsatz  verbinden  sich  im  mittleren,  Körper  und  Hand- 
griff in  vorgerückterem  Alter. 

Knochen  des  Kopfes,  ossa  capitis. 

Der  Kopf  ruht  auf  der  Wirbelsäule  auf,  besitzt  in  seiner  oberen 
und  hinteren  Abtheilung  eine  sphäroidale  Form  und  ist  dabei  seitlich  so 
zusammengedrückt;  dass  er  hinten  breiter  als  vorn  ist.  Er  ist  aus  einer 
Anzahl  von  Knochen  zusammengesetzt,  welche  mit  Ausnahme  des  Un- 
terkiefers, alle  unbeweglich  mit  Kanten  oder  schmalen,  mehr  oder  weni- 
ger unebenen  Flächen  durch  Nähte,  SntHrae,  unter  einander  verbun- 
den sind.  Die  Anatomen  theilen  den  knöchernen  Kopf  in  zwei  Theile 
ein  in  den  Gehirnschädel,  craninm ,  und  den  Gesichtsschädel, 
fades. 

Der  Gehirnschädel  stellt  eine  etwas  plattgedrückte  im  Allgemei- 
nen eiförmige  Kapsel  dar,  deren  schmäleres  Ende  nach  vorn  und  oben 
gerichtet  ist,  während  das  breitere  Ende  nach  unten  und  hinten  liegt;  mit 
der  letzteren  Abtheilung  ruht  der  Gehirnscbädel  vorzugsweise  auf  der  Wirbel- 
säule auf.  Er  umscbliesst  und  schützt  das  Gehirn  und  ist  vorzugsweise  aus 
platten,  mehr  oder  weniger  stark  gekrümmten  Knochen  gebildet,  deren 
innere  compakte  Knochenlamelle  sich  durch  eine  grosse  Dichtigkeit 
und  Sprödigkeit  auszeichnet,  welche  man  daher  vorzugsweise  Glas- 
tafel, lamina  oitrea ,  nennt.  An  ihr  sieht  man  bei  den  meisten  Schä- 
delknochen scharf  ausgesprochene  Vertiefungen ,  welche  den  Windungen 
des  Gehirns  entsprechen  und  dazwischen  liegende  Leisten ,  die  sich  an 
die  Gehirnfurchen  anlegen.  Der  Achnlichkeit  der  Vertiefungen  mit  Ein- 
drücken von  Fingeni  wegen  hat  man  sie  Fingereindrücke,  Impres- 
siones  digltatae    und  die  Leisten  Gehirnleisten^  juga  cerebraUa  ge- 
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nsnnt;  anaser  diesen  Unebenheiten  kommen  noch  weitere,  baamförmig 
verzweigte  Forchen  an  der  InnenSäche  vieler  Schädelknochen  vor, 
welche  den  Verzweigangeo  der  Himhautgetässe  entsprecfaen  nod  i^ulci 
menmyei  beiseen.  Hie  nnd  tla  niliren  OelTiiungeD  in  das  Innere  der 
Knochen  zur  Diploü  derselben  und  stehen  mit  in  dieser  verlaufenden  Ge- 
ßisskanfilen  im  Zusammenhang,  die  Ueifaungen  heissen  /oramhia  diploica, 
die  Kanäle  Breschet'scbe  Kanäle,  canales  Brencheti  s.  diploici;  end- 
lich finden  sich  an  den  Scbädelknochen  auch  noch  Oeffnnngen ,  welche 
Bie  ToUalSndig  dnrchbohren  und  venösen  Gefässen  zum  Darcblass  die- 
nen; man  nennt  dieselben  denbilh  foramiiia  emhsaria.  Die  der  Basis  des 
Gehimschädels  angehörenden  Knochen  sind  nicht  von  so  einfachem  Baue, 
wie  dies  noch  bei  ihrer  Beschreibung  hervorgehoben  werden  wird. 

Der  OesichtsHChädel  schiebt  sich  von  vorn  her  keilförmig  un- 
ter den  Gehirntichüdel  hinein  und  bedingt  dadurch  dessen  schiefe ,  vorn 
nach  oben  gerichtete  Lage,  er  nimmt  die  Mund-  und  Nasenhöhle  auf 
und  betheiiigt  sich  mit  dem  Gehirnschüdcl  an  der  Bildung  der  Angen- 
höhlen.  Die  ihn  zusammensetzenden  Knochen  sind  im  Allgemeinen  viel 
schwächer  gebildet,  als  diejenigen  des  Gehirnsciiädcls. 

Der  Gehimschädcl  besteht  aas  acht  Knochen,  nämlich  dem  Stirn- 
bein, den  zwei  Seitenwandbcinen,  dem  Hinterhauptsbeine, 
dem  Keilbeine,  den  zwei  ächllifenbcinen  und  dem  Siebbeine. 
Der  Gesichtsschädel  wird  von  vior/ehn  Knochen  gebildet,  nämlich  6  Paa- 
ren, die  Oberkieferbeine,  die  Jochbeine,  die  Nasenbeine,  die 
Gaumenbeine,  die  Thränenbeine  nuddie  unteren  Muscheln;  und 
zwei  einzelnen  Knochen:  das  Pfingscharbein  und  der  Unterkiefer. 

Das  Slirubfin,  on  /roiifiv. 

Das  Stirnbein  wölbt  sich  von  vorn,  von  den  AugcDliülilcn  ans, 
nach  oben  und  hinten  und  bildet  den  vorderen  Theil  des  Scliädelgewjil- 
bes  durch  die  titirnbeinschuppe,    sijiKiniit  frotifuli».    Es  besitzt  fer- 

Fig.  31.  Stirnliein  von  vorn  mit 
der  Ansicht  der  äiuseren  Olirrllüdie.  ", 
1,  !4tinihöcker;  2,  NaacnNtachel  und 
ttber  ihm  die  gezähnte  übertlüt^hc  fllr 
die  Anln^rung  der  Nanen  -  und  l.)bi-r- 
kieferbeinc ,    vun  3  nach  4,    der  UlitT- 

augeiihöhlenrand ;    4,  Jochriirtsntz; 

Ö,  Ol»eraugenhölileneinBch:iittc)derI»i;b  \ 

6,  Stimglatze;    7,  Augenlirauenbiigi^n  ; 

8,   Schläfen hante  und  hinter  ihr  ^<;hlä- 

fenfläche. 

ner  an  seinem  unteren  Thcil  zwei 
dttnne  nahezu  horizontale  Knoehen- 
lamellen  ,  die  Angenhöblen- 
theile,  partes  wbitales.  welche 
die  Decken  der  Augenhöhlen  bil- 
den und  dnreb  einen  Ausschnitt, 
den  Siebbeinansschnitt,  inci- 
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8ura  ethmoidalis,  von  einander  getrennt  sind;  die  Ränder  des  Siebbem- 
ausschnittes mit  dem  an  die  Schuppe  stossenden  mittleren  Theil  heissen 
der  Nasentheil^  pars  n<isaUs, 

Das  Stirnbein  verbindet  sich  mit  zwölf  Knochen ,  nämlich  nach  hin- 
ten hin  mit  den  Seitenwandbeinen  und  dem  Keilbeine ,  nach  aussen  mit 
den  Jochbeinen^  zwischen  den  Augenhöhlen  von  vorn  nach  hinten  mit  den 
Nasenbeinen y  den  Oberkiefern,  den  Thränenbeinen  und  dem  Siebbeine. 

Vordere  Fläche.  —  Der  Theil,  welcher  zu  beiden  Seiten  der 
Stirne  am  stärksten  hervorragt,  heisst  Stirnhöcker,  tuber  frontah, 
eminenüa  frontalis.  Er  ist  durch  eine  leichte  Einsenkung  von  einer  ge- 
bogenen Kante,  welche  über  dem  Augenhöhlenrand  bald  stärker,  bald 
weniger  stark  vorspringt,  dem  Augenbrauenbogen,  arcus  supercilia- 
riSy  getrennt.  Zwischen  beiden  Augenbrauenbogen  und  beiden  Stimhö- 
ckern  liegt  die  Stirnglatze,  glabella  s,  eminentia  nasalis.  Der  Rand 
der  Augenhöhle,  Oberaugenhöhlenrand,  inargo  mpraorbitaUs ,  er- 
scheint am  schärfsten  gegen  seine  äussere  Abtheilung  hin ;  gegen  das 
innere  Dritttheil  besitzt  er  einen  Einschnitt,  der  auch  manchmal  in  eine 
Oefifnung  umgewandelt  ist  und  zum  Durchtritt  des  nerviis  und  der  arte- 
ria  supraorbäalis  dient,  den  Oberaugenhöhlenausschnitt,  incisura 
supraorbitalis  oder  das  Oberaugenhöhlenloch,  foraimn  supraorbi- 
tale.  Nach  aussen  läuft  der  Oberaugenhöhlenrand  in  einen  dicken  star- 
ken Fortsatz  aus,  welcher  sich  mit  dem  Jochbeine  verbindet,  der  Jocb- 
fortsatz,  Processus  zygomaticus  s.  malarls  s.jugalis;  von  dem  äusseren 
Theil  desselben  entspringt  die  im  Bogen  nach  oben  und  hinten  verlau- 
fende Schläfenkante,  linea  semicirculans ,  welche  sieh  auf  das  Seiten- 
wandbein  fortsetzt;  sie  trennt  den  Schlaf  entheil  von  dem  Stirntheil  des 
Knochens. 

Untere  Fläche.  —  Die  Augen höhlcntiächen  sind  nahezu  drei- 
eckig, wobei  ihre  inneren  Ränder  parallel  laufen,  ihre  äusseren  Ränder 
nach  innen  und  hinten  convergircn.  Dicht  an  dem  Jochfortsatz  anlie- 
gend findet  sich  eine  Vertiefung  zur  Aufnahme  der  ThränendrUse ,  die 
Thränendrüsengrube,  fossa  lacrgma/ls  s,  glandulae  lacryinalis  und 
an  dem  inneren  Theile  eine  kleinere  Vertiefung,  in  welcher  sich  die 
Rolle  für  den  oberen  schiefen  Augenmuskel  befestigt,  die  Roll  grübe, 
fossa  trochlearis,  neben  welcher  manchmal  eine  kleine  Spitze,  der  Roll- 
stachel, Spina  trochlearis,  vorkommt.  Zwischen  den  Augenhöhlen  ist 
vom  eine  rauhe,  sägeförmige  Abtheilung,  der  Nasentheil,  pars  nasa- 
lis, für  die  Anheftung  der  Oberkiefer-  und  der  Nasenbeine,  aus  deren 
Mitte  ein  scharfer  Fortsatz  von  wechselnder  Länge,  der  Nasenstachel, 
Spina  nasalis  f  hervorsteht;  er  ragt  zwischen  die  Nasenbeine  und  die 
senkrechte  Platte  des  Siebbeines  hinein.  An  den  Seiten  des  Siebbein- 
ausschnittes springt  die  innere  Tafel  des  Knochens  mehr  gegen  die  Mit- 
tellinie vor  als  die  äussere  und  der  dazwischen  liegende  breite  Rand  be- 
sitzt seichte  Vertiefungen,  welche  von  obenher  eine  Anzahl  von  Siebbein- 
zellen schliessen ;  quer  durch  diesen  Rand  verlaufen  zwei  Furchen,  welche 
gemeinschaftlich  mit  dem  Siebbeine  zwei  kurze  Kanäle ,  die /oramina 
ethmoidalia  anterius  und  posterius ,   bilden ;    durch   das   erstere  tritt  der 
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2,  4  luiil  b,  wie  bei  der  vorhcrgoliciulou 
Pigur;  9,  innere  iKler  Sehiidulhiihlcu- 
flSche ,  an  welclier  man  die  Uehinifur- 
chea  und  die  I'accliionscben  Vertiet'un- 
g«ii  hervortreten  sieiit;  lO,  sulciia  Iud- 
gitadiD«lis,  welclier  nach  imten in  II,  die 
crista  frontalis  endigt  i  12,  ThrSnen- 
drUaengnibe  an  der  Orbital  p  I  atte ; 
13,  das  foramen  cueeiim;  14,  Oeffnuiig 
der  Stirnhöhle;  15,  steht  dicht  neben 
der  Rollgrube ;  16,  aul  dem  Itiinde  zm 
Anlagerung  an  <l3B    Keilbein. 

ramus  nusnli»  deü  ersten  Astes  den 
K.  irigemhiusviaA  die  cnsa etltmoida- 
lia  anteriora,  darch  das  letztere  die 
rasa  ethmoidalia  jjosteriora.  Wei- 
ter nach  vorn  findet  sich  an  jeder  Seite  der  n/n'iiu  ji«s«//.s  ein  grösseres 
Loch,  die  Oeffnnng  zu  den  Stirnhüblen,  mms ß-ondi/es ;  diese  ziehen 
iwiscben  den  beiden  Platten  des  StirnbeinB  hinter  den  Angenbranenbo- 
gen  mehr  oder  weniger  weit  nach  oben  nnd  stehen  durch  die  Oefibnn- 
gen  mit  der  Nasenhohle  in  Verbindang.  Eine  mittlere  Scheidewand, 
stptum  sinuHm  /rontaiiiim ,  trennt  die  beiden  Stirnhöhlen,  weiche  meist 
nicht  gleich  gross  sind ,  von  einander.  Nach  aussen  von  der  Orbital- 
flSche  nnd  nach  hinten  von  dem  Jocfafortsatzc  befindet  sieh  eine  breite 
dreieckige,  ranhe  Fläche  ftlr  den  Ansatz  des  grossen  KeilbeinflUgels. 

Innenfläche  (HchädelhöhienHäche).  —  Diese  Fläche  bildet  eine 
grosse  Anshtihluug,  doch  sind  die  Orbitalplatten,  welche  ihre  antcre  Ab- 
theilnog  bilden,  von  einer  Seite  zur  anderen  vorgewölbt;  an  diesen  prä- 
gen sich  die  Jmjirr^m'oDi-s  dhjitiilni-  und  die  dazwischen  liegenden  jnya 
cerebralia  besonders  scharf  aus,  welche  jeduch  auch  an  den  Hbrigen  Ab- 
theiluDgen  zu  sehen  sind.  In  der  Mitte  des  oberen  Theils  des  Knochens 
verlänft  eine  Furche,  Htirnfurchc,  mlviix  froiitnlix ,  der  Anfang  des 
ttUcus  longitiiäimiUn ,  nach  abwärts;  ihre  lländer  nähern  sich  allmählich 
nnd  gehen  in  einen  Kamm,  die  Stirn  leiste,  vrista  frutitali»,  Über;  an 
ihrem  unteren  Ende  findet  sich,  gewöhnlich  durch  die  mittlere  Abtbeil- 
nng  des  Siebbeins  vervollständigt,  eine  kleine  Oelfnung  illr  den  Dnrch- 
-  tritt  einer  kleinen  Vene  aus  der  Nasenhöhle,  das  blinde  Loch,/on2- 
WKR  coecum.  Nach  hinten  ist  die  innere  Stimbeinfläche  von  dQnnen, 
nenüich  geraden  Rändern  hegränzt,  welche  znr  Anlagemng  der  kleinen 
KeilbeinflBgel,»(«r(7/»es  .'<;>A«ioi!/H/es,  dienen;  oben  nnd  seitlich  ist  der 
Sand,  Kronrand,  marga  coronaiis,  zur  Verbindung  mit  den  Scitenwand- 
beinen  sägeförmig  ranh ;  er  überragt  die  letzteren  oben  und  wird  au  den 
Seiten  von  ihnen  überragt  ■). 


>)  Einige  der  englischen  Bezeichnungen  existiren  in  analoger  Weise  in  Deutsch- 
land nicht,  so  bezeichnet  das  englische  Original  den  Jochfortsatz  mit  exfer- 
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Ursprünglich  beBteht  das  Slimbein  ans  zwei  seitlichen  Hälften,  die 
noch  beim  Neugebornen  ziemlich  weit  von  einander  getrennt  sind  ,  sich 
später  durch  eine  Naht  und  während  der  ersten  10  Lebensjalire  ge- 
wöhnlich vollständig  vereinigen.  Manchmal  bleibt  die  verbindende  Zahn- 
naht ,  die  Stirnnaht,  suttira  froutalin ,  während  des  ganzen  Lebens 
bestehen. 


Du  Seiienvaidbein ,  Scfceilelbein.     On  luirietüle,  s.  hregmalis,  s.  veiiicis. 

Die  Scheitelbeine  bilden  einen  grossen  Theil  des  Schädeldaches, 
sie  haben  die  Form  vierseitiger,  gebogener,  nach  aussen  eonvexer,  nach 
innen  concaver,  schalenförmiger  Platten ;  dabei  sind  sie  vom  etwas  brei- 
ter, als  hinten  und  der  vordere  untere  Winkel  ist  der  schSrfste.  Sie 
stehen  in  der  Mittellinie  mit  einander,  vuni  mit  dem  Stirnbeine,  hinten 
mit  dem  Hinterhauptsbeine,  unten  mit  den  Schläfenbeinen  und  dem  Keil- 
beine in  Verbindung. 


Fig.  33, 
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1,  llliprer  liiiilprtT  Winkel ;  2,  oberer 
voviliirer  Winkel;  3,  Jijnlerer  unterer 
iinil  4,  unterer  vorderer  Winkel  j  von 
]  iiiicli  2  ITeili-iiul;  von  2  niurh  4 
Kroiirnnil;  I  niieli  3  I,Ambdarai)tl{ 
von  4  iiHcli  6  Hcliui)]ienriin<I ;  von  3 
iinch  6  (Ins  ilcni  WarKentheJIe  «les 
Selil.'ifcnlieiiiH  iinlicgendo  -Sllli'k ;  bei 
r>,  Si'lilüffiilinic  Oller  liHlbzirkelt<intiige 
Linie  und  darlliier  der  i^dieitelliückeri 
8,  t'ciriiinen  parielidc. 

An  der  äusseren  Fläche 
nennt  man  die  in  der  C'ouvexi- 
tät  am  stärksten  hervorragende 
Stelle  den  Scheitel  böcker, 
fii/ier  parietale ,  s.  eminentia  jm- 
liclitfis;  unter  diesem  verläuft 
von  dem  vorderen  Rande  zum  unteren  Theile  des  hinteren  Randes  eine 
gebogene  Linie,  welche  den  dem  Seitenwandbeine  angeliörigcn  Theil  der 
Schläfenleiste  oder  halbzirkelförmigen  Linie,  fiiiea  nemicirai- 
laris,  bildet  und  eine  etwas  Hachere  untere  Kuocliensibtheilung  von  der  ge- 
wölbteren oberen  Parthie  abscheidet.  Dieser  abgegrenzte  Theil  bildet  ein  ■ 
StHck  der  Wandung  der  Schläfengrube  und  heisst  planum  temporale  s. 
seinirirciiliire.  Dicht  an  dem  oberen  Rande  in  der  Nähe  des  hinteren 
Winkels  findet  sich  oft  eine  kleine  Oeffunng  von  wechselnder  Grösse, 
das  Scheitelbeinloch, /oTOMjfw  j)((Wf/«/e,  zum  Durchtritte  einer  Vene 
bestimmt. 


Hai  angutar  proetss,  den  Naaeutbeil  mit 
mina  akmaiilaltii  mit  iniernal  orbital  fu 


Fig-  34.  Das  rechte  Scheitel- 


beii 


V, 


1,  2, 3, 4,  6  u.  8  bezeichnen  die  glei- 
chen Theile ,  wie  in  der  vorher- 
gehenden Figur.  Zwiaulien  1  und 
2  sieht  mnn  den  Verlauf  der  ej- 
uen  Hälfte  des  siilcus  longitudiiia- 
lis;  T,  Bulci  meniiigel ;  bei  X  ist 
diese  Gefässfiirche  in  einen  Kanal 
umgewandelt,  aiiHserdcni  sieht  man 
die  juga  c;erebralia  und  inipressio- 
nea  digitatae;  bei  9,  Uniben  von 
Pacchioniechen  Granulationen. 

Die  an  der  inneren 
FIficb  c,  entsprechend  dem 
finsseren  Höcker,  vorkommeDde 
Vertiefung  wird  /on.ta  jMirk- 
talh  genannt.   Diese  Knüchen- 

oberflitclie  zeigt  besonder»  scharf  die  nach  oben  und  hinten  sich  rer- 
zweigenden  Furchen  nir  den  Verlauf  der  Vasa  tneningea  media,  nnd  aus- 
serdem treten  an  ihr  die  Impressiones  digitatae  hervor.  Längs  dem  obe- 
ren Rande  verläuft  eine  seichte  Furche,  welche  durch  eine  ähnliche  des 
anderen  Seitenwandbeines  vervollständigt  wird  and  zur  Anlagerung  des 
Sinus  longitudinalis  superior  dient.  An  jedem  Knochen  nennt  man  diese 
Furche  semmUcus  lünijUadiiudh  s.  myittulis ,  an  beiden  Knochen  zu- 
sammen suicus  myiftalis.  An  dem  unteren  hinteren  Winkel  des  Kno- 
chens findet  sich  meist  ein  schwacher  Eindruck ,  welcher  sich  an 
der  Bildung  des  suhus  tninareinus  betheiligt.  Bei  den  meisten  Schei- 
telbeinen ,  aber  besonders  bei  denen  älterer  Leute  finden  sich  in  der 
Nähe  des  oberen  Randes  nnregelmässigc  Gruben ,  welche  durch  Kno- 
chenschwand, von  Wucherungen  der  Hirnhäute,  Paccbioniscben  Granula- 
tionen, herrührend,  entstanden  sind  nnd  Pacchioniscbe  Gruben  ge- 
nannt werden. 

Ränder.  —  Der  obere  Rand,  iniit-i/o  suiieriur,  if.  ptirhtalls,  ».  s«- 
gittttlis ,  der  vordere  Rand,  mury"  ffontaliXf  x.  coromiiia,  und  der 
hintere  Rand,  »laryo  occipitalh,  s,  Uimbdimlev-f  sind  gezahnt,  der 
hintere  Rand  am  stärksten.  Der  vordere  Rand  wird  oben  leicht  von 
dem  Stirnbein  Überlagert,  unten  jedoch  Überlagert  er  den  hinteren  Rand 
dieses  Knochens.  Der  nntere  Rand,  Schuppenrand,  tnargo  Hphe- 
no-temporcUis  s.  squamosus ,  bildet  in  dem  grössten  Tbeite  seiner  Ans- 
dehnnng  eine  scharfe,  schuppenförmige  Kante  mit  einer  leicht  gestreiften 
ftnsseren  Fläche  ,  welche  an  ihrem  vorderen  Ende  von  dem  grossen 
KeilbeinflUgel ,  und  naeb  hinten  bin  von  dem  i5chuppcntlicil  des  Schlä- 
fenbeines Überlagert  wird.  Die  hinterste  Abtbeiluug  des  unteren  Ran- 
des ist  g«zahnt,  nnd  verbindet  sich  mit  dem  Zitzentheile  des  Schlä- 
fenbeines. 

QaalD-Uarriasaa,  AnMoml«.  ^ 


Das  liDtcrhauplsbeii ,    os  ocdpUh. 

Das  Hinterhaaptsbein  nimmt  den  unteren  und  hinteren  Ttieil 
des  Schädels  ein.  £e  bildet  eine  stark  gekrUmnite,  nach  oben  und  vorn 
concare,  nahezu  rhombische  Tafel,  welche  in  ihrem  nnteren  and  vorde- 
ren Theile  von  einer  groesen,  ovalen  Oeffnung:,  dem  g^russen  Hinter- 
haup  tsloch, /oraiJiCTi  occipitale  magnum,  durchbohrt  wird,  durch  wel- 
ches die  SchSdelhöhle  sieh  mit  der  RUckenmarkshßhle  verbindet.  Der 
Enochentheil  hinter  dem  Hinterhauptslocb  ist  tafeltormig  nnd  heisst  die 
Schuppe,  squama  s.  pars  occipitalh;  vor  der  OelTnung  befindet  sich 
ein  kürzeres,  dickes  EnochenstUck,  der  Körper,  Grund-  oder  Zapfco- 
theil,  corpus,  s.  basis,  s.  pars  basilarh,  und  zu  beiden  Seiten  der  Oefl- 
nung  liegen  die  Theile ,  welche  die  Condylen  oder  Gelenkfortsätze  tra- 
gen ,  mittelst  welcher  der  Schädel  auf  dem  Atlas  aufmbt ;  sie  heissen 
Seitentheil  e,  Gelenk  theile,'  partes  laterales,  s.  condylokleae ,  s. 
jugulares. 

Das  Hinterhauptsbein  steht  in  Verbindnng  durch  seine  zwei  oberen 
Ränder  mit  den  Seitenwaudbeinen  nnd  durch  seine  zwei  nnteren  Ränder 
mit  den  Schläfenbeinen.  Das  vordere  Ende  des  Körpers  verbindet  sich 
mit  dem  Körper  des  Keilbeins,  in  jugendlichem  Zustande  durch  Knorpel, 
nach  dem  zwanzigsten  Jahre  meist  knöchern.  Desswegen  wurde  von 
Sömmering  auch  das  Hinterhauptsbein  in  Verbindung  mit  dem  Keil- 
bein als  Grnndbein,  os  baslhre ,  beschrieben,  welche  Bezeichnung 
noch  von  vielen  Anatomen  beibehalten  wird. 

Die  HinterhauptsBchuppe  besitzt  nahezu  in  der  Mitte  ihrer 
hinteren  Fläche  eine  rauhe  Erhabenheit,  welche  manches  Mal  eine  nach 
unten  gerichtete  Spitze  bildet,  äusserer  H  interhauptsstachel,  Spina 
s.protiiberaHtia  oecipifalis  externa ;  —  von  ihr  krümmt  sich  jederseits  nach 
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aussen  die  obere  Hinter- 
hauptsleiate,  oder  obere 
N  a  c  k  e  n  1  i  n  i  e ,  linea  semicir- 
ctilaris ,      s.     nuchae     sitperiör. 


ne.  35.  DasHii 
von  hinten  und 
äussercFUch 


lauptsbein 
en,  um  die 
a  ei  gen.  Vj 


1,  Köri)cr;  9,  (ielenkthei),  die  Sunde 
xeigt  den  Verlauf  des  fomnien  con- 
dyloidoum  anteriiiA;  3,  proeessiis  ju- 
gularis  8.  transversus;  4,  äusserer 
oder  Seitenwinkei;  b,  oberer  Win- 
kel, Spitzel  f>i  'inea  semiutrcularis 
Buperior-,  7,  protuberantia  occipitalis 
externa;  7,  8,  crista  octipitalis  ex- 
terna; 9,  linea  eemidrciilaris  infe- 
rior; 10,  Ansatistelle  des  oberen 
schiefen  Kopftnuskels ;  il,  Hinter- 
hauptsliich;  12,  Gelenkfortaatz ,  un- 
mittelbar vor  dem  foramen  condyloi- 
deum  posterius. 


Flg.  36.  Das  Hinterhaajttsbein 

von  vorn   mit  aeiner  inneren 

Flkche.  'j, 

1,  Ktfrper,  an  leiDer  Verbindung  mit 
dem  Keilbeine  durchsägt;  3,  :-!.  4,  5 
D.  11  beieiuhnen  die  Kleiubcn  Theile 
wie  in  der  vorhergeTionden  Figur; 
X  iwischen  'i  und  H,  foasa  nigmiiitlüa 
und  inciaura  jugulariH;  i  su  H,  Ver- 
bind ungsatelle  mit  dem  Felsenlx^in; 
3  XU  4.  mit  dem  Waizenthpil;  4  zn 
5  mit  dem  Scheitelbein;  1:^  protulie- 
rantia  uccipitjüis  interna;  14,  (.Tifila 
occipitalia  interna;  15,  buIcub  latera- 
Iffl;  16,  foMa  oceipitali«  superinr;  ' 
17,  foua  oucipitalia    inferior. 

Diese  Bcheidet  den  Knochen 
in  zwei  Abtheilungen ,  von 
welchen  die  obere  gebogen 
nnd  gleichförmig  glatt  ist  und 
ron  der  behaarten  Kopfbaat  be- 
deckt wird;  die  untere  aber  ist  nneben  und  raub  und  beBit/.t  Eindrucke 
von  den  Ansatzstellen  der  NackenmuHkeln.  Dieser  untere  Abschnitt  wird 
wiederum dnrch  eine  mediane  Kante,  äusserer  HinterhanptRkaram, 
erixta  s.  Spina oreipitalis  externa  (nach  Henle  Ihifii  mirlitir  meiUnna)  in 
zwei  seitticbc  Hälften  getheilt,  und  jede  von  diesen  wiederum  in  ein  obe- 
res und  nnteres  Feld  durch  die  untere  Nackenünie,  linm  niirßme  s. 
aemidrciUari"  inferior.  Nach  aussen  stOsst  diese  in  einiger  Enifcmung 
auf  eine  Erbiihnng  nnd  Vertiefung ,  welche  von  vorn  nach  hinten  ver- 
läuft. Diese  Facetten  entsprechen  den  Anaatzstelien  der  beiden  geraden 
nnd  des  oberen  schiefen  Kopfmuskels. 

Ucber  die  ConcsvitSt  des  Knochens  ziehen  zwei  sich  rechtwinklig 
durchkreuzende  glatte ,  scharfkantige  Leisten ,  iineae  cnu-.iaiue ,  von  de- 
nen die  eine  vom  oberen  Winkel  zum  Hinterbauptsloeh ,  die  andere  von 
einem  Seitenwinkel  zum  anderen  quer  verläuft.  Die  Stelle ,  an  welcher 
sich  diese  Leisten  kreuzen,  ist  der  innere  Hinterhanptshöcker, 
protaberantia  «.  spina  ocripitalin  interna.  Diese  Leisten  scheiden  vier 
Gruben ,  foame  weipilahs  Knptiriorps  i-f  in/eriiiren,  ab ,  von  denen  die 
oberen  die  hinteren  Grosshirnlappen  ,  die  nntoren  die  Kleinhirnlappen 
anfnehnien.  Die  oberen  und  die  queren  Leisten  besitzen  Furchen,  in  welche 
sich  der  sinm  lortf/itudinafis  Anperior  (fulcm  l(in<jitiidlnallH)  und  der  mnus 
tranaceraus  fsulaia  irnnm-e.n'u.i,  x.  laferuli»)  mit  der  Gehirnsichel  und  dem 
Kleinhimzelt  einlegen.  Die  Stelle,  an  welcher  diese  drei  Furchen  AXeprotu- 
beratdia  occipitalla  interna  erreichen,  entspricht  der  Lage  des  Torcnlar 
Eeropbili.  Die  untere  Leiste  ist  meist  einfach  und  hcisHt  innerer  Hin- 
terhanptskamm,  crista  occipitalix  interna.  Die  Itänder  der  Schuppe 
sind  tief  gezahnt ,  sie  verbinden  sich  oberhalb  der  Seitenwinkel  mit  den 
Seitenwmndbflinen ,  nnterhalb  derselben  mit  den  Warzenthcilen  der 
Sotalifenbeme. 

4" 
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Die  Gelenktheile  tragen  an  ihrer  unteren  Fläche;  dicht  neben 
dem  Rande  des  grossen  Hinterhauptslocbes,  die  Gelenkhöcker;  |>ro- 
cessKS  condyloideiy  s.  condyli  occlpitales.  Diese  Gelenkhöcker  stehen  so, 
dass  eine  ihre  hinteren  Enden  verbindende  Linie  durch  die  Mitte  des 
grossen  Hinterhanptsloches  geht;  sie  sind  eliptisch;  schräg  gestellt;  so 
dass  ihre  Längsachsen  nach  vorn  convergiren.  Ihre  GelenkÜächen  sind 
von  hinten  nach  vom,  wie  von  einer  Seite  zur  anderen  convex  und  leicht 
ausgeschweift;  ihre  inneren  Ränder  sind  rauh  und  dienen  zur  Befestig- 
ung der  Bänder  des  Zahnfortsatzes  vom  zweiten  Halswirbel.  Nach  vom 
und  innen  von  den  Condylen  liegen  kleine  Kanäle ;  welche  über  ihnen 
von  der  Schädelhöhle  aus  nach  vorn  und  auswärts  verlaufen  und  den 
nervi  hypoglossi  zum  Durchtritte  dienen ,  foramina  condyloidea  anteriora, 
8.  cafuxles  condyloidei  atiteriores,  s,  can.  hypoglossi  Hinter  den  Gelenk- 
fortsätzen finden  sich  Gruben,  fossae  condyloideae,  von  welchen  aus  nach 
vorn  hin  meist  Oeffnungen ,  foramimi  condyloidea  i)osteriora ,  verlaufen, 
die  zum  Durchtritte  von  Venen  dienen ;  öfters  fehlen  sie  auf  einer  oder 
auf  beiden  Seiten.  Nach  aussen  von  dem  processus  condyloideus  ragt 
jederseits  ein  Knochenstück  hinaus,  welches  über  dem  Querfortsatze  des 
Atlas  liegt  und  hinten  continuirlich  mit  der  Schuppe  zusammenhängt,  der 
Querfortsatz,  Drosselfortsatz,  processm  transversus  s,  jugidaris. 
Vom  besitzt  er  einen  freien  ausgehöhlten  Rand,  den  Drosselaus- 
schnitt, incisum  jugularis,  welcher  mit  einer  Grube  an  dem  Schläfen- 
bein das  Drosscladerloch,  foramen  Jugulare  s.  lacerum  posterius 
bildet.  Das  äussere  Ende  des  Processus  jugularis .  greift  in  den  Winkel 
zwischen  dem  Warzen-  und  Fclsentheil  des  Schläfenbeins  ein  und  heisst 
eitiinentia  8,  spinu  jugularis.  Dieser  Fortsatz  besitzt  unten  eine  rauhe 
Hervorragung,  an  welche  sich  der  M.  rectus  capitis  lateralis  ansetzt,  und 
auf  der  oberen  Fläche  eine  tiefe  Furche,  sulcus  jugularis ,  für  den  Sinus 
lateralis,  bevor  er  in  dem  Foramen  jugulare  endigt. 

Der  Grund theil  oder  Körper  ragt  nach  vorn  und  aufwärts  in 
die  Mitte  der  Schädelbasis  und  wird  nach  vorn  dicker,  während  er  zu- 
gleich an  Breite  abnimmt.  An  seine  untere  Seite  heften  sich  die  vor- 
deren, geraden  Kopfmuskeln  und  das  fibröse  Band  des  Schlundkopfes  an ; 
die  letztere  Stelle  bildet  eine  kleine  Hervorragung,  den  Schlundhöcker, 
tuberculum  pharyngeum  s.  crista  pfiaryngea ,  s,  bamlaris.  Seine  obere 
Fläche  besteht  aus  einer  sagittal  verlaufenden,  glatten  Grube  flir  die  Auf- 
nahme des  verlängerten  Markes,  sulciis  medullae  ohlongatae,  welche  mit 
dem  angrenzenden  Stücke  des  Keilbeinkörpers  eine  stark  nach  hinten 
abfallende  Fläche,  die  Blumenbach^sche  Abdachung,  clivus  Bin- 
menbachii,  bildet.  Dicht  an  den  Seitenrändern  verläuft  eine  schmale 
Furche,  semisulcus  petrosus  inferior,  welche  theilweise  zur  Aufnahme  des 
Sinus  petrosus  inferior  dient. 

Verschiedenheiten.  —  Der  obere  und  die  seitlichen  Winkel  wechseln  sehr 
in  Bezug  auf  ihre  Schärfe ,  ebenso  sind  die  oberen  Ränder  vielen  Verschiedenhei- 
ten unterworfen  in  Folge  von  Nahtknochen,  Worm'schen  Knochen, 
Schaltknochen,  ossa  tviquelra.  Mit  diesem  Namen  belegt  man  kleinere  durch 
Nähte  von  den  übrigen  Schädelknochen  geschiedene  Knochen ,  welche  als  von  ih- 
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Ben  getrennte  Abschnitte  angesehen  werden  müssen  und  in  ailen  Nähten  des  Schä- 
dels eingelagert  vorkommen,  namentlich  häufig  aber  in  der  Naht  zwischen  Hinter- 
hauptsbein imd  Scheitelbeinen. 

Die  Gelenkfortsätze  wechseln  «ehr  in  Grösse,  Hervorragung  und  Biegung  und 
sind  öfters  etwas  unsyinetrisch.  Bei  manchen  alten  PorHonen  ist  am  hinteren  Um- 
fange des  grossen  Hinterhauptsloches  ein  Eindruck,  welcher  die  Stelle  bezeichnet, 
wo  das  Hinterhaupt  auf  dem  hinteren  Bogen  des  Atlas  ruht.  Manchmal  geht  vom 
Processus  jugularis  eine  Verlängenmg  nach  abwärts,  ähnlich  dem  bei  den  meisten 
Säugetl^ieren  vorkommenden  nach  abwärts  ziehenden  Processus  lateralis.  Endlich 
wird  noch  hie  und  da  am  vorderen  Umfange  des  Hinterhauptsloches  eine  kleinere 
oder  grössere  Gelenkfläche  beobachtet,  an  welche  sich  das  obere  Ende  des  Zahn- 
fortsatzes vom  Drehwirbel  anlegt. 

Bas  Keifteil;  FUgeftein,  Wespenbein,   os  sphenoldeum ,  s.  ahefomiae,  s,  ves- 

pertilionis. 

Das  Keilbein  liegt  quer  nahezu  in  der  Mitte  der  Schädelbasis  ; 
es  bethefligt  sich  an  der  Bildung  der  Schädelhöble  y  der  Angenhöhlen 
nnd  dem  hinteren  Theil  der  Nasenhöhlen.  Es  ist  von  sehr  compHcirter; 
jedoch  symmetrischer  Gestalt  and  besteht  ans  einer  Anzahl  von  Abschnit- 
ten ^  nämlich  einem  mittleren  Theil  oder  Körper,  zwei  grösseren  seit- 
lichen Ausbreitungen,  welche  den  wesentlichen  Theil  des  Knochens  aus- 
machen und  welche  man  die  grossen  Flügel  nennt ^  dann  ans  zwei 
weiteren  kleineren  horizontalen  Fortsätzen,  vor  den  vorigen,  kleine 
Flügel,  und  endlich  ans  zwei  senkrecht  nach  abwärts  ragenden  Thei- 
len,  den  Flügelfortsätzen. 

Das  Keilbein  steht  mit  allen  übrigen  sieben  Gehimschädelknochen, 
and  mit  ftlnf  Knochen  des  Gesichtsschädels  in  Verbindung,  nämlich  nach 
hinten  mit  dem  Hinterhauptsbein  und  dem  Felsentheil  des  Schläfenbei- 
nes f  nach  vom  mit  dem  Stirnbein ,  dem  Siebbein  und  den  Jochbeinen, 
seitlich  mit  den  Schuppcntheilen  der  Schläfenbeine,  den  Seitenwandbei- 
nen  nnd  dem  Stirnbeine,  nach  untän  mit  dem  Pflugscharbeine  und  den 
Gaumenbeinen. 

Der  Körper,  corpus,  hat  nach  allen  Seiten  hin  eine  nahezu  gleiche 
Ausdehnung;  seine  obere,  der  Schädelhöhle  zugewendete  Fläche,  besitzt 
in  der  Mitte  und  nach  hinten  hm  eine  tiefe  GruBe,  S Sitt e\ g rnh e,  fossa 
pitintaria^  8,  hi/pophi/seos,  s.  sellae^  in  welche  der  Hirnanhang  eingelagert 
ist  Diese  Grube  mit  den  sie  umgebenden  Knochenthcilen  heisst  der 
Aehnlichkeit  und  Bildung  wegen  Sattel,,  oder  TUrkensattel,  sella 
equi'na,  s.  turcica ,  s,  ephippimn.  Am  vorderen  oberen  Rande  der  quer- 
ovalen Grube  findet  sich  in  der  Mitte  ein  nach  hinten  meist  nur  ein  we- 
nig hervorragender  stumpfer  Höcker,  der  Sattel  knöpf,  tuberculnm 
sellae  (processm  olivans)  und  seitlich  von  ihm  zuweilen  noch  je  ein 
kleinerer  Höcker,  die  mittleren  geneigten  Fortsätze,  procensm 
clinoidei  medii.  Nach  vorn  von  diesen  Theilen  Hegt  eine  ziemlich  seichte 
Querfurche  in  gleicher  Flucht  mit  den  Sehlöchern,  in  welche  die  Com- 
missur  der  Sehnerven  gelagert  ist,  su/cks  opticus,  und  von  dieser  durch 
eine  meist  scharfe  Kante,  Umlms  sphenoidalis,  getrennt,  noch  weiter  nach 
'^-^  tom  findet  sich  eine  etwas  höher  liegende  Fläche,  das  Keil b ei nj och, 
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jugum  Rphemidale,  welche  contmuirlicfa  in  die  obere  Fläche  der  kleinen 
KeilbeinflUgel  Übergeht  nnd  mit  ihrem  vorderen  Rande  einen  kleinen  Vor- 
Bprung  bildet,  der  sich  an  die  horizontale  Platte  des  Siebbeines  anlegt  und 
Spina  ethmoidalin  genannt  wird.  Nach  hinten  wird  die  Sattelgmbe  durch 
eine  breite,  vorspringende  Knochenlamelle,  die  Sattellehne,  dorsum 
sellfie  tnrcicae,  begrenzt,  deren  hintere  Fläche  schräg  nach  abwärts  nnd 
rückwärts  geneigt  ist  nnd  sich  in  den  Bnlcas  medullae  oblongatae  des 
Hinterhauptskörpers  fortsetzt.  Die  Ecken  dieser  Platte  bilden  jederseita 
einen  Vorsprung  über  die  Grube,  welche  processm  dinoidei  ponierhres 
heissen.  Zu  beiden  Seiten  des  Körpers  vertiefen  sich  die  Flächen  noch 
unter  das  Niveau  der  Sattelgnibcn  und  bilden  so  flache,  gebogene  Fnr- 
chen,  sii/ci  carofici,  welche  schief  von  unten  und  hinten  nach  vom  nnd 
oben  gerichtet  sind  und  dem  Verlaufe  der  inneren  Kopfachlagadem 
entsprechen. 

Fig.  37. 


Fig.  37.    D 


1,  Siigeflüplie  nach  iler  Trennung  vom  Hinterliaiiptsbeiii ;  2,  Satti'llohne,  weluhe  nach 
oben  in  die  priiFeniins  (.-linuidei  poeteriiires  endigt;  8,  8i(tteikn<>])f,  vor  ihm  der  sid- 
cua  o]iticu8  niiil  IlnibiiH  xplienoiil.itie ;  zwisi-hen  2  nnd  3  die  Sattelgnibei  4,  die 
Sei  teil  fliii'lie  des  Kör|)<^rs  mit  dein  siilciis  carotii^iis;  .'i,  kleine  Flügel,  x  proccMua 
ctinoidei  anteriores;  6,  Hpinaethmoidalia;  7,  SehÜdelliüclic  der  grossen  FlUgcl ;  H,  der 
(liiere  Winkel  der. grossen  Flügel,  welclicr  sieh  mit  den  Seiten wandbeinen  verbin- 
det; 9,  iipina  angnlaris;  iO,  äussei-e,  11,  innere  Platte  des  Fltigelfortsataes,  wobei 
II  an  dem  hamnlns  pterygoideUH  steht;  13,  foraiuen  optieum;  13,  fisBUra  orbitalis 
saperiür;  14,  füRunen  rotundnm;  15,  forameu  iivale;  16,  foramen  spinosnm; 
17,  canalis  Vidianus. 

Die  hintere  untere  Fläche  ist  bei  jugendlichen  Indiridnen  durch 
Knorpel,  bei  Erwachsenen  knJjchem  mit  dem  Kßrper  des  Hinterhaupts- 
beines verbunden  und  deslialb  im  ersteren  Falle  uneben,  im  letzteren 
gar  nicht  vorhanden,  sondern  kann  nur  durch  Absägen  künstlich  herge- 
stellt werden. 

Vordere  nnd  untere  Fläche.  —  Der  Körper  des  Keilbeins  ist 
hinten  solid,  aber  vom  und  unten  enthält  er  zwei  grosse  Höhlen,  die 
Keilbeinböhlen,  3in»s  spkenoidales,  welche  in  der  Mittellinie  durch 
«ne  dttnne  Platte  die  Scheidewand,  septum  sinuum  sphmoidalium,  von 
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einander  getrennt  nnd  von  vom  her  durch  kleine  Enochenplättchen ,  die 
camua  aphenoidalia  gedeckt  sind.  Nach  vom  hin  überragt  das  sepfum 
die  Knochenoberfläche  und  bildet  die  Keilbeinleiste,  crisfa  sphenoida- 
lis,  welche  von  der  sphm  ethmoid(dis  nach  abwärts  zieht  und  sich  an 
die  senkrechte  Platte  des  Siebbeins  anlegt;  nach  unten  hin  geht  sie  in 
eine  vorspringende  Zacke,  den  Keilbeinschnabel,  roatrum  spheuoi- 
d<de,  über,  welche  sich  mit  dem  Ptiugscharbcin  verbindet. 

Die  Keilbeinmuscheln,  convhae  sp/ienoidaies,  s.  vornua  Hphenot- 
dalf'a,  s,  omcula  Berfini,  sind  ein  Paar  dünne  gebogene  Knochenplättchen, 
w^cbe  beim  Erwachsenen  in  inniger  Verbindung  mit  dem  Keilbeine 
stehen,  während  sie  ursprünglich  von  ihm  getrennt  sind  und  öfters  sich 
mit  dem  Siebbeine  oder  den  Gaumenbeinen  durch  leichtere  oder  festere 
Anchylose  verbinden ;  sie  haften  daher  bei  der  Auseinandernähme  der 
Schädelknochen  öfters  an  einem  dieser  Knochen,  und  die  Keilbeinhöhlen 
stehen  dann  weit  offen.  Ihr  vorderer  Theil  ist  nach  vom  und  oben  ge- 
richtet und  lässt  runde  Oefinungen  der  Keilbeinhöhlen,  aperturae  ,<i' 
fuium  Hjjhenoidalium,  übrig,  wodurch  diese  Höhlen  mit  der  Nasenhöhle 
in  Verbindung  stehen. '  Ihr  hinterer  unterer  Theil  ist  dreieckig  und  mit 
der  Spitze  nach  abwärts  gerichtet.      ._;;,  ,    J^iJrl.  ,;..  71  ":  -./'^ ./''*,."'    "" 

An  dem  vonlertMi  äusseren  Winkel  der  conohao  splienoidale«  geht  ein  kleines 
Stilek  in  die  Bildung  der  Innenwand  der  Angenhölde  nn't  ein,  welches  nach  vom 
mit  dem  Siebbein,  nach  hinten  mit  dem  Keilbein,  nach  olx^n  mit  einem  kleinen 
Stückchen  des  Stirnbeins  und  nach  unten  mit  dem  Augen fortsatze  dj»s  (Jaumen- 
beins  verbunden  ist.  Beim  KrwacrliHenen  ist  es  meist  mit  dem  Keil-  und  Siebbein, 
häufig  auch  mit  dem  (iaumenbein  verschmolzen,  öfters  ist  es  vollständig  frei.  (S. 
Cleland  in  denTransact.  of  the  royal  Society  1862.) 

Die  grossen  Flügel,  Schläfenfltigel,  alae  maymte^  .s.  majores, 
8.  temporales,  erstrecken  sich  von  beiden  Seiten  des  Körpers  aus  nach  auf- 
nnd  auswäi'ts.  Der  hintere  und  untere  Theil  eines  jeden  flillt  in  hori- 
zontaler Richtung  den  Winkel  zwischen  dem  Felsen-  und  Schuppentheile 
des  Schläfenbeines  aus;  sein  zugespitztes  Ende  ragt  nach  abwärts  und 
bildet  einen  kurzen,  scharfen  Fortsatz,  Keilbeindorn,  t^jnua  aH(jularis, 
s.  sphenoidalU,  s.  processus  sphtosus,  von  dem  öfters  kleinere  Knochen- 
plättchen, alae  parvae  Liyransiaey  abgehen.  An  der  dem  Körper  zuge- 
wendeten Abtheilung  des  hinteren  Randes,  ragt  dicht  neben  dem  shIcus 
caroficiis,  meist  ein  kleines  KnochenschUppehen  nach  hinten,  das  Keil- 
beinzüngelchen, lingula  sphenoidalis.  Der  obere  vordere  Theil  ist 
mehr  vertikal  gerichtet,  dreiseitig  und  liegt  zwischen  Schädelhöhle, 
Augenhöhle  nnd  Schläfengrube.  Die  innere  oder  Gehirnoberiläcbe 
der  grossen  Flügel  ist  glatt  ausgehöhlt  und  bildet  einen  Theil  der  mitt- 
leren Schädelgrube.  Die  äussere  Fläche  ist  durch  eine  quer  ver- 
laufende Kante,  crii^ta  alae  magnae,  s,  crista  infratemporal ii<  getrennt, 
in  einen  unteren  Theil,  facies  fn/ratemporalis,  welcher  nach  abwärts  in 
die  fossa  zygomatica  sieht,  und  ein  oberes  längeres  Stück,  facies  fem- 
poralis,  das  nach  aussen  gericijtet  ist  und  einen  Theil  der  Schläfengrube 
bildet  An  der  crista  infratemporalis  ragt  meist  in  der  Nähe  der  crista 
zygoniatica  eine  stumpfe  Spitze,  tuberculum  spinosum,  nach  abwärts.  Die 
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vordere  Fläche  ist  nach  vom  und  innen  gerichtet,  nnd  besteht  ans  einem 
vierseitigen  Augenhöhlentheil, /ac/es  orbitalis ,  welcher  den  hinteren 
Theil  der  äusseren  Augenhöhlenwand  bildet,  und  einem  durch  eine 
Kante,  crisfa  orbüaliSy  von  diesem  getrennten  unteren  kleineren  Stücke, 
Facies  spheno-maxillaris,  welches  über  den  Fitigelfortsatz  vorspringt,  der 
Fossa  spheno-maxillaris  zugewandt  ist  und  von  dem  Foramen  rotundum 
durchbohrt  wird.  Hinten  werden  die  innere  und  äussere  Fläche  durch 
den  Band  getrennt,  welcher  sich  an  das  Seitenwand-  und  Schläfenbein 
anlegt;  vom  wird  in  der  oberen  Abtheilung  die  äussere  von  der  vorde- 
ren Fläche  durch  den  Jochbeinkamm,  crista  zt/gotnafica,  welcher  dem 
Jochbeine  zur  Anlagerung  dient,  geschieden,  während  sie  in  der  unteren 
Abtheilung  in  einer  Kante,  crista  spheno-maxillaris,  zusammenlaufen, 
wobei  sie  den  oberen  Theil  der  hinteren  Wand  der  Fossa  pterygo-maxil- 
laris  bilden.  Innen  treffen  die  Cerebral-  und  Orbitalfläche  im  äusseren 
Rande  der  Fissura  orbitalis  superior  zusammen,  und  oben  laufen  alle  drei 
Flächen  in  die  dreieckige  Kante  aus,  welche  sich  mit  dem  Stirnbeine 
verbindet. 

Die  kleinen  Flügel,  Augenhöhlenflügel,  Schwertfort- 
sätze, alae  minores,  s.  parvae,  s,  orbitales,  s.  processus  ensiformes  (im 
englischen  Original  irrthümlicher  Weise  auch  wings  of  Ingrassias  ge- 
nannt) dehnen  sich  nahezu  horizontal  nach  aussen  von  dem  vorderen 
Theile  der  oberen  Fläche  des  Körpers  aus.  Ihr  Ende  ist  verschmälert 
und  zugespitzt  und  legt  sich  dicht  an  die  vordere  innere  Abtheilung  der 
grossen  Flügel  an,  wenn  es  sich  auch  nicht  fest  mit  ihnen  verbindet. 
Die  obere  Fläche  nimmt  Theil  an  der  Bildung  der  vorderen  Schädel- 
grube, die  untere  Fläche  deckt  von  oben  die  Fissura  orbitalis  superior 
und  den  hintersten  Abschnitt  der  Augenhöhle.  Der  vordere  Rand  ist 
dtinn  und  gezahnt,  verläuft  gerade  nach  aussen  und  legt  sich  an  die 
Orbitalplatte  des  Stirnbeins  an.  Der  hintere  Rand  springt  frei  gegen  die 
Schädelhöhle  hin  vor  und  bildet  die  Grenze  zwischen  vorderer  und  mitt- 
lerer Schädelgrube.  An  seinem  Ursprung  ist  er  vom  Sehloch  durch- 
bohrt, und  unmittelbar  dahinter  springt  ein  glatter,  runder  Knopf  nach 
hinten  vor,  vorderer  geneigter  Fortsatz,  processiis  clinoideus  an- 
terior, welcher  sich  gegen  den  hinteren  Fortsatz  gleichen  Namens  wendet 
und  an  seiner  inneren  Seite  eine  Grube  für  die  Arteria  carotis  interna 
besitzt. 

Die  flügeiförmigen  Fortsätze,  absteigenden  oder  Gau- 
men-Flügel, ])rocessus  pterygoidei ,  s,  alae  descendentes ,  s,  palatinae 
entspringen  zwischen  dem  Körper  und  den  grossen  Flügeln  und  ragen 
nach  abwärts  und  leicht  nach  vorwärts.  Jeder  von  ihnen  besteht  aus 
zwei  vom  mit  einander  verbundenen,  hinten  auseinander  weichenden 
Platten,  zwischen  welchen  die  grosse  Flügelgrube,  fossa  pterygoidea 
liegt.  Die  äussere  Flügelplatte,  lamina  pterygoidea  externa,  er- 
streckt sich  schräg  nach  aussen  und  hinten,  ist  sehr  breit  und  öfters 
durch  ein  Knochenplättchen  mit  dem  Griffelfortsatze  verbunden;  ihre 
äussere  Fläche  begrenzt  von  innen  her  die  Fossa  zygomatica  und  dient 
dem  äusseren  Flügelmuskel  zum  Ursprung.  Die  innere  Platte,  lamina 
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pt«tygoidea  interna,  igt  langer  nnd  schmäler  als  die  änsaere  nnd  ver- 
längert sieb  nach  abwärts  in  einen  dUnnen,  nach  aoBBen  gekrttmmten 
Fortsatz,  den  FlUgelbacken,  hamu/us  pierygoidem ,  nm  welchen  eine 
Fnrche,  sulcus  hamtiU  pleri/goidei,  für  die  Aufnahme  der  Sehne  des  Gaa- 
roeDSegelspannerB  hernmlänft.  An  ihrer  Basis  besitzt  die  innere  Platte 
nach  hinten  hin  eine  flache  Grnbe,  xit/cits  »avirUlam ,  f.  tiibamis,  in 
welcher  der  knorpelige  Theil  der  Ohrtrompete  liegt;  dann  wendet  sich 
von  der  inneren  Platte  ane  horizontal  nach  einwärts  unter  dem  Keilbein- 
ktirperher  eine  vorspringende  Kante,  Scheid enfortsatz, jirorexnns  rat/i- 
nalig,  welcher  sich  Aber  den  oberen  Rand  des  Pflngscharbeines  schiebt 
An  ihrer  vorderen  senkrechten  Heite  verläuft  etwas  mehr  nach  aussen 
eine  kleine  Fnrche,  mh-m  pterygohieiis,  n.  plm/f/opalafiium,  welche  mit 
dem  Ganmenbeine  den  FlUgelgaumenkanal,  canolis pterygapalatinm, 
bildet.  Die  Wände  der  FlUgelgmbe  sind  an  dem  iaolirten  Keilbeine 
nach  vom  hin  unvollständig,  indem  zwi»>chen  den  Platten  unten  ein  spitz- 
winkeliger Zwischenraum,  iiicisura  s.  fii<mra  pleri/r/iiidea,  bleibt,  in  wel- 
chen sich  der  PyramidenfortHBtz  des  Gaumenbeines  hineinlegt.  In  der 
Flngelgmbe  entspringt  der  innere  FlUgelmuskcl,  während  an  der  Seite 
des  stUcus  naviciUarh  der  Ursprung  des  Gaumensegelspaoners  liegt. 


Fi(r,  38.  i>jii 


Bis  13  Btimmen  die  ZnhlcD  luit  ilpn  Itc/picliiiiiiifrfu  vim  Fig,  37  (llHTriii;  14,  fin<let 
sich  an  dwn  vord^rwi  Ktiilo  dp»  fiirHiiicTi  rDlimiiiiiiL  iiacli  iDiu-ii  imrt  imrcii  vim  iler 
crisla orbitalis  »iif  ilcr  fiuii'K  it]ihi'tiii-iiiii\ilbrii( ;  15,  lllicr  ili-ni  fornim'ii  nvHle,  unter 
der  eriBta  infnit(>iii]iiiniIiM  auf  iIit  l'atii'M  MifratiniipiiraliH ;  17.  vonliTcii  Kiiile  ile» 
canalis  VidianiiHi  18,  fju'ii-s  tnii]Hiralir' ;  19,  fai-io»  »rliitalis;  zwisi-hm  IH  und  19 
erüta  zyf^matitK;  xwiHrlien  \b  uiid  17  «TUta  Hiihcnii- iiiaxillarlfi  imil  tiili(>r('iiluni 
BpinoBiiiii;  20,  auf  iler  ctncli»  N)ihuii<>iil;iliH  unter  di-r  apiTtura  Hiiing  Bpheiioiilaiia; 
21,  iTJMla  »iihi'iumtaliH ;     22,  rciHtrimi  s]>lii>i]«idal<'. 

Spalten  nnd  Oeffnungen.  —  Jedcseitlicho  Hälfte  des  Knochens 
besitzt  eine  grössere  Spalte,  vier  grössere  Oeflnangen  und  einen  grSs- 
»eren  Kanal.  Die  obere  Augenhöhlenspalte,  fimira  orbitaUx  ««- 
perior,  s.  gplienoida/is,  n.  foranien  iacenim  orbitale,  ist  der  schräggestellte, 
apattförmige  Zwiscbenranm  zwischen  dem  grossen  nnd  kleinen  FlOgel, 
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der  nach  aussen  durch  das  Stirnbein  geschlossen  ist.  Sie  führt  znr 
Angenhöhle  und  dient  dem  dritten ^  vierten  und  sechsten,  sowie  dem 
Augenaste  des  ftlnften  Gehimnerven  und  der  Vena  ophthalmica  zum  Durch- 
tritte. Darüber  und  nach  innen  davon  liegt  das  Sehloch,  foramm 
opticum,  s.  canalis  opficuSy  welches  von  der  Seite  des  Sattelknopfes  aus 
schräg  nach  ausseq  uäd  vom  verläuft  und  den  Ursprung  des  kleinen 
Fitigels  durchbohrt;  derselbe  entspringt  aul  diese  Weise  mit  zwei  Wurzeln 
von  der  vorderen  Abtheilung  des  Körpers;  durch  diese  Oeflfnung  tritt 
der  Sehnerv  und  die  Angenarterie.  Hinter  und  unter  der  inneren  Ab- 
theilung der  oberen  Aagenhöhlenspalte  durchbohrt  das  runde  Loch, 
foramen  rofundurHj  canalis  rotundus,  den  grossen  Fitigel;  es  öffnet  sich 
unmittelbar  unter  dem  Niveau  des  Bodens  der  Augenhöhle  in  die  fissura 
pterygO'palatinu  und  lässt  den  Oberkieferast  des  fünften  Hirnnerven  hindurch. 
Das  eirunde  Loch, /ora;>/ew  ovaley  stellt  eine  grosse,  nach  aussen  und 
hinten  von  dem  runden  Loch  gelegene  Oeffnung  dar,  welche  den  hinteren 
Theil  des  grossen  Fitigels  nach  abwärts  durchbohrt  und  den  ünterkie- 
ferast  des  fünften  Hirnnerven  durchlässt.  Das  Stachelloch,  foramen 
spinosum,  grenzt  unmittelbar  nach  hinten  und  aussen  an  das  eirunde 
Loch;  es  ist  klein,  durchbohrt  die  spina  angularis  und  dient  der  mittle- 
ren Hirnhautarterie  zum  Durchtritt.  Das  runde  und  eirunde  Loch  theilt  den 
Temporalfitigel  in  drei  von  dem  Körper  abgehende  Abtheilungen,  von 
denen  He  nie  die  mittlere  als  Hauptwurzel  und  die  beiden  anderen  als 
vordere  und  hintere  Nebenwurzcl  unterscheidet.  An  der  hinteren  Ur- 
sprungsstelle finden  sich  ziemlich  regelmässig  ausserdem  noch  senkrecht 
verlaufende  Kanälchen,  welche  man  Keilbeinkanälchen,  caiuilictdi 
sphenoidales  nennt;  öfters  werden  dieselben  durch  eine  Spalte  ersetzt. 

An  der  Basis  der  Lamina  pterygoidea  interna  verläuft  horizontal  von 
vorn  nach  hinten  ein  Kanal,  der  Vidi'sche  Kanal,  canalis  Vidiamis, 
s.  pteryyoidem  j  welcher  vom  in  der  Fossa  spheno-maxillaris  hinten  am 
Foramen  lacerum  anterius  endigt  und  den  Nervus  Vidianus,  so  wie  die 
Vasa  Vidiana  durchlässt. 

Verschiedenheiten.  —  Die  I^irohe  für  die  arleria  carotis  interna  schliesst 
sich  an  der  Innenseite  des  processus  clinoideus  anterior  öfters  zu  einem  Loch  fura- 
men  cnvmicudinuideum^  durch  eine  Knochenbrticke,  welche  den  processus  clinoi- 
deus anterior  und  medius  mit  einander  verbindet  und  oft  sich  auch  noch  bis  zum 
pr.  cl.  posterior  fortsetzt.  Das  eirunde  und  das  Stachelloch  sind  manchmal  nach 
hinten  hin  offen. 


Sehläfenbeiu.    Os  temporum. 

Das  Schläfenbein  nimmt  an  der  Bildung  der  Seitenwand  und 
der  Basis  des  Schädels  Theil  und  enthält  in  seinem  Inneren  das  Gehör- 
organ. Es  wird  für  die  Beschreibung  gewöhnlich  in  drei  Abtheilungen 
zerlegt,  nämlich  einen  nach  vorn  und  oben  ausgebreiteten  flachen  Theil, 
den  Schuppentheil,  einen  viel  dickeren  hinteren  Abschnitt,  den 
Zitzentheil,  und  unter  und  zwischen  diesen  den  Felsentheil,  eine 
dreiseitige  Pyramide,  welche  an  ihrer  nach  aussen  gerichteten  Basis  die 
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GebörOffhnng  trägt  and  mit  ihrer  Spitze  nach  vom  nnd  innen  in  die 
ScbädelbaeiB  bineinra^. 

Es  rcrbindet  sich  nach  hinten  nnd  innen  hin  mit  dem  Hinterhaupts- 
bein, nach  oben  bin  mit  dem  Seitenwandbein ,  nach  vom  hin  mit  dem 
Keilbein  and  dorcb  den  Wangenfortaatz  mit  dem  Wangenbein. 


Fig.  39.    Rechtes    Schlä- 
fenbein von  aussen.  '/, 

1,  Aeiissere  Fläche  des  Schiip- 
pentheils;  2,  WangenfortsaU ; 
S,  Zitzentheil;  3X  ZlUenfort- 
saU;  i,  UeleukHieil  iler  Ue- 
lenkgnibe :  Fi,  (it-lcnkhücker 
Ml  der  Wurzel  <le«  Wangen- 
forUatzes ;  6,  Uliiser'sche 
Spalte ;  7,  die  l'auken- 
höhlenplatte ,  welche  den 
hintere  D  Theil  der  Gclenk- 
gnibe  liihlet  und  nach  hinten 
und  unten  in  den  Sclieiden- 
fortsatz  endet;  B,  äussere  de- 
hSröffnungi  9,  Uehörfurtsatx; 
10,  liriffelfortsatzi  i:(X  Zitzen- 
liich. 


Der  Schuppentheil,  j)ni-s  iK/iitimonti,  n.  squirma  unsin  tetiipuruin, 
dehnt  sich  von  seiner  Verbindung  mit  den  anderen  Tbeilen  nach  vorn 
und  oben  aus;  sein  oberer  Rand  Btellt  einen  Bogen  dar,  welcher  unge- 
fShr  zwei  Dritttheile  eines  Kreises  betraf. 

Auf  der  inneren  Fläche,  superficie"  cerebmha,  sieht  man  Gehim- 
eindrQcke  and  Geßissfnrchen ,  die  äussere  Knochentafel  schiebt  sieb  «a 
dem  oberen  Rande  beträchtlich  über  die  innere  Tafel  hinweg  and  bildet 
entlang  diesem  Rande  eine  dünne  Schuppe,  Schnppenrand,  iminjo 
»quamoitm,  deren  rauhe  Fläche  nach  innen  gekehrt  ist  and  sich  über  die 
entsprechend  abgeschnittene  Kante  des  Scitenwandbeines  hinlegt.  Nach 
vorn  hin  haben  jedoch  beide  Tafeln  eine  gleiche  Ausdehnung,  der  Rand 
ist  dicker,  gerade  nach  vorn  gerichtet  und  znr  Verbindung  mit  dem 
grossen  KeilbcinflUgel  gezahnt. 

Die  äussere  Fläche,  KHiierßcif»  tftnjioralis ,  ist  in  ihrer  grossesten 
Ausdehnung  senkrecht,  leicht  gebogen,  durch  Musketansätzc  uneben  nnd 
bildet  einen  Theil  der  Wand  der  Schläfengrube;  von  ihrem  nntersten 
Theile  entspringt  ein  langer  Fortsatz,  der  Jochfortsatz. 

Der  Jochfortsatz,  Wangenfortsatz,  procensus  ztjgomaticm, 
8.  malaris,  zieht  nach  vorn  und  ist  an  seinem  Ursprünge  sehr  breite 
dann  wird  er  schmäler  and  dreht  sich  so  um  sich  selbst,  dass  er  eine 
finssere  und  innere  Fläche,  s»  wie  einen  oberen  and  unteren  scharfen 
Rand  darbietet;  der  obere  Rand  ist  am  schärfsten  and  ragt  am  weitesten 
nach  vom.  Das  schräg  abgeschnittene  vordere  Ende  ist  zur  Verbindung  mit 
dem  Wangenbeine  sägefbrmig  gezahnt.  An  seinem  Ursprünge  besitzt  der 
Wangenfortsatz  zwei  Wurzeln.  Die  vordere  Wurzel  bildet  einen  breiten 
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convexea,  von  innen  nach  ansBen  gerichteten  Wulst,  Gelenkhöcker, 
tuberculnm  articulare.  Die  hintere  Wurzel  dehnt  sich  nach  rückwärts 
aoB  und  theilt  sich  in  zwei  Kanten,  von  welchen  die  eine  sich  7or  der 
änsseren  Gehöröfliiung  nach  innen  wendet,  während  die  andere,  der 
Paokenrand,  margo  ti/mjianicus,  diese  Oeffhnng  ron  oben  her  ttmgeht, 
eich  allmählig  nach  hinten  senkt,  nnd  sich  in  der  Grenzlinie  zwischen 
Schoppen-  und  Warzentheil  verliert.  —  Wo  die  beiden  Warzeln  sieb 
trennen,  findet  sich  ein  kleiner  Hdcker  für  den  Ausatz  des  äusseren 
Hülfsbandes  znm  Unterkiefer.  Zwischen  beiden  Wurzeln  liegt  die  Ge- 
lenkgrube, Unterkiefergrnbe, /o8s«  ylenoidfa,  s.  articidaris,  s. 
mandibalaris ,  eine  querovale  Vertiefung,  welche  sammt  dem  vor  ihr 
gelegenen  Gelenkhöcker  an  der  vorderen  Wurzel  tlberknorpelt  ist  and 
die  Gclenkfläche  zur  Verbindung  mit  dem  Unterkiefer  darstellt.  Eine 
Spalte,  die  Glaser'sohe  Spalte,  ßsaura  Glaseri,  n.  petro-tymjpanica, 
trennt  diesen  Gclenktheil  der  Grube  von  der  dahinter  gelegenen  Pan- 
kenplatte  des  Felsentheils ,  an  welche  sich  ein  Theil  der  Ohrspei- 
cheldrüse anlegt. 

Der  Warzentheil,  Zitzentbeil,  pars  mastoidea,  s.  mammiüaris 
ist  aussen  behufs  der  Anheflung  von  Mnskeln  raub  und  verlängert  sieb 
nach  abwärts  hinter  der  GehörOffnung  her  in  einen  zitzenförtnigen  Fort- 
satz, Warzen  f ort s atz,  Zitze  nfortsatz,  processus  mastoideus,  s. 
inammiUaris.  Dieser  Portsatz  bildet  die  äussere  Wand  einer  tiefen,  an 
seiner  inneren  Seite  gelegenen  Furche,  Warzenausschnitt,  incisura 
mastoidea,  s,  fossa  digastnca ,  von  welcher  der  zweibancfaige  Ünterkiefer- 
mnskel  entspringt;  nach  innen  von  ihr  verläuft  eine  seichte  Furche, 
welche  dem  Verlaufe  der  Hinterbauptsarterie  entspricht,  sulciis  arteriae 
occipitalis.  Anf  der  Innenfläche  des  Zitzentheils  zeigt  sieb  eine  tiefe 
S förmig  gekrümmte  Furche,  fossa  siffmoidea,  sulcm  mnm  transversi, 
welche  in  dem  mit  dem  Felsentheile  gebildeten  Winkel  berabläufl  und 
einen  Tbeil  der  Grube  für  den  Querblutleiter  bildet.  Ein  Venendurcbgang 
von  sehr  veränderlicher  Grösse,  das  Warzenloch, /oramc«  mastoideum, 
durchbohrt    gewöhnlich    den  Knochen  nahe  seinem  hinteren  Rande  und 

^^-  ^*'-  t\  40.    Das  rechte 

.SchTSfenbein  von  innen 
her.    »/, 

2,  Wangenfortsatz !  3X.  War- 
xenfoTteatz;  10,  GrifTclfortsatü; 

11 ,  innere  Überfläche  der 
Schuppe;  ll.XSchiippenrand; 

12,  innere  Oberfläche  ttes  Zi- 
txentheilB;  13,  fossa.  sigmoidca 
an  der  Einmilndungsstelle  des 
Warzenloehs;  14,  Spitze  des 
FelsenbeinB;  15,  innere  üehör- 
Öffnung;  16,  Knochenschnppe 
Über  der  Wasserleitung  des 
Vorhofs ;  17,  Wasserleitung 
<ier  Sehnecke;  18.  obere  Fel- 
senlieinfurehe  i    19,  ,emjnentia 

arciiata;   20,  hiatus  canalis 
Fallopiae. 
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mOodet  in  die  Farche;  manchmal  fUllt  die  Ueffanug  in  die  Naht  zwischen 
dem  Warzentbeil  and  dem  Hinterbanptsbein.  Der  obere  Band  des  Zitzen- 
Üieila  ist  TOD  demjenigen  des  Schuppentbeils  durch  einen  Einschnitt, 
incisura  parieialin,  getrennt. 

Der  Felsentheil,  das  Felsenbein,  die  Pyramide,  pars  pe- 
trota,  a.  os  peirosam,  s.  pijramis  hat  seinen  Namen  von  der  Härte  und 
Festigkeit  der  ihn  bildenden  Knocbensabetanz  und  seiner  Gestalt.  Er  ent- 
hält das  Gehörorgan  und  stellt  eine  dreiseitige  Pyramide  dar,  deren  Basis 
nmch  aossen  gerichtet  ist,  während  sich  eine  iiläche  nach  nnten  kehrt  nnd 
die  beiden  anderen  Flächen  in  das  Innere  des  Schädels  sehen. 

Hg.  41.  Das  rechte  SchläfenUein  Fig.  41. 

von  unten,    ^t, 

2,3X,  4,  5,  6,  7,  8  wie  bei  Mg.  40;  14,  obere 
Uefhimg  dea  carutiei-hen  Kanals  an  der  Fel- 
oenbeiiiBpitze;  'i\,  untere  rauhe  übertlifthe 
des  KelseubeioB;  2'i,  puruB  canttiL-us  exter- 
nusj  'li,  fosBula  petrosa  mit  apertura  infe- 
rior canalkuli  tjnipanici;  24,  fossa  jugularis; 
2Ö,  uanalicMituB  luaBtoideiu )  '<f6,  incisura  uia- 
atoidea  und  foramcu  stylomastuideuiii ;  'JT,  siil- 
cus  arteriae  ocuipitaiia;  JB,  vordorea  Ende 
des  canalis  muBvulü-tubarius. 

Untere  FlScbe,  Basis  und 
Spitze.  —  An  der  Basis  Hegt  die 
äussere  OebOröffnung  ,  porm 
acusticm  externus,  welche  in  einen 
kurzen  Kanal  den  äusseren  Gehfir- 
ga  Dg,  meo'ujtaMt'iVonWex'emifH,  fuhrt; 
dieser   ist  nach  innen    und  ein  wenig 

nach  vom  gerichtet,  ist  in  der  Mitte  etwas  enger  als  an  seinen  beiden 
Enden  nnd  gelangt  innen  zur  Trommelböble.  Der  Gehörgang  ist  oben 
durch  die  hintere  Wurzel  des  Wangenfortsatzes  und  im  Übrigen 
Umfange  von  dem  änsseren  Ohrfortsatze,  y/rocc*««  anf/jVor/iM  «- 
temws,  einem  gebogenen  nnebenen  Uande,  an  welchen  sich  der  Ohrknor- 
pel anheftet,  begrenzt.  Dieser  Forttatzjstellt  das  verdickte  äussere  Ende  der 
PankenbOhlenplatte ,  lamina  t^inpanka,  dar,  einer  gekrUmmten 
Knocbenlamelle,  deren  eine  concave  Fläche  die  Wand  des  äusseren 
GehOrgangs nnd  derTrommelhüble  bildet,  während  die-andereconvexe  nach 
vom  und  abwärts  gerichtet  ist.  Der  vordere  Band  der  Paukenhühlen- 
platte  ist  von  der  Gelenkgrube  durch  die  Glaser'sche  Spalte,  welche 
mit  der  Trommelhöhle  eommunicirt,  getrennt,  während  ihr  hinterer  Tbeil 
Bicb  an  den  Warzenfortsatz  anlegt,  von  diesem  gleichfalls  durch  eine 
Spalte,  die  ßssura  tifmjianico-mastoitl&i,  s.  petroso-mimfoidea,  geschieden 
ist  und  nach  unten  hin  mit  ihrem  scharfkantigen  Kande  den  Sehei- 
denfortsatz,  procegam  oayinalis,  s.  laijhM  processiis  sfi/foidei,  bildet; 
dieser  scharfe  Band  umgibt  zum  Tbeil  von  vorn  her  die  Basis  des  Grif- 
felfortsatzes, zieht  dann  noch  weiter  nach  innen  und  bildet  so  die  un- 
tere Felsenboinleiate,    erista  petrosa.  —   Der  Griffelfortsatz, 
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Processus  styloideus,  ist  eine  lange,  allmäblig  zulaufende,  nach  vorn,  unten  und 
innen  gerichtete  Enochenspitze ;  er  liegt  vor  und  nach  innen  vom  Warzenfort- 
Satze  und  hat  unmittelbar  hinter  sich  eine  kleine  runde  Oeffnung,  welche  die 
Mündung  des  Kanals  für  den  Gesichtsnerven  bildet  und  wegen  seiner  Lage 
zwischen  Griffel-  und  Warzenfoitsatz  das  Griffelwarzenloch,  fora- 
men  stylo-niastoideum,  genannt  wird.  Eine  glatt«,  weite,  abgerundete 
Grube,  die  Drosseladergrube,  fossa  jugularis,  liegt  nach  innen  von 
dem  Griffelfortsatz ;  sie  stösst  dicht  an  den  hinteren  Rand  des  Knochens 
und  bildet  mit  dem  Drosseladerausschnitt  des  Hinterhauptsbeines,  das  hin- 
tere zerrissene  Loch,  Drosseladerloch,  foramen  lacenim  posfe- 
rim,  s.  juyulare.  In  dieser  Grube  verläuft  in  der  Längsrichtung  des 
Felsenbeins  eine  feine  Furche,  sulcus  rami  auricularis  vagi,  in  welcher 
der  Ohrast  des  Nervus  vagus  liegt  und  welche  er  durch  eine  feine  Oeff- 
nung  in  der  äusseren  Abtheilung  verlässt,  die  das  innere  Ende  des  War- 
zenkanälchens,  canalicuhis  mastoideus,  bildet.  —  Vor  und  ein  wenig 
nach  innen  von  der  Drosseladergrube  findet  sich  eine  grosse  runde  Oeff- 
nung,  foramen  caroticum  externum,  der  Eingang  zum  carotischen 
Kanal,  canalis  caroticus;  dieser  steigt  zuerst  senkrecht  auf,  dann  wen- 
det er  sich  nach  vom  und  innen  und  öffnet  sich  an  der  Spitze  dicht  an 
dem  vorderen  und  inneren  Rande;  er  dient  der  inneren  Kopischlagader  zum 
Durchtritt.  In  der  Nähe  der  Umbiegungsstelle  finden  sich  eine  oder  meh- 
rere Oeftnungen,  welche  zur  Paukenhöhle  flihren,  foramina  carotlco- 
tympanica.  Die  innere  Oeffnung  des  Kanals,  foramen  caroticum  intemum, 
ist  von  oben  her  oft  nicht  vollständig  durch  Knochenmasse  gedeckt;  sie 
mttndet  gegen  eine  Lücke  zwischen  der  Felsenbeinspitze  und  dem  Keilbein, 
forameti  lacerum  anterius,  hin,  welche  von  unten  her  durch  einen  Knorpel  ge- 
schlossen wird.  Zwischen  Fossa  jugularis  und  Foramen  caroticum  exter- 
num liegt  ein  meist  dreieckiger,  oft  mit  einer  kleinen  Vertiefting  dem 
F e  Ib e n gr  Vib ch eu,  fossula  petrosa,  versehener  Knochenkamm,  mit  einer 
kleinen  Oefinung,  apertura  inferior  canaliculi  tympanici.  Die  rauhe  Fläche, 
welche  nach  innen  vom  Foramen  caroticum  externum  sich  bis  zur  Spitze  des 
Felsenbeines  ausdehnt,  dient  zum  Theil  dem  Gaumensegelheber  zum 
Ansätze. 

Die  hintere  Oberfläche  ist  nach  hinten  und  innen  gerichtet  und 
nimmt  an  der  Bildung  der  hinteren  Schädelgrube  Theil.  Sie  besitzt 
nahezu  in  ihrer  Mitte  eine  grosse,  länglich  runde  Oefliiung,  die  innere 
Gehöröffnung,  porm  acusticus  intertitis,  die  in  einen  kurzen  nach 
aussen  gerichteten  Kanal,  den  inneren  Gehörgang,  meatus  audifo- 
rius  internus,  fUhrt.  Dieser  Gang  endigt  nach  kurzem  Verlaufe  mit  einer 
Knochenlamelle,  der  sieb  förmigen  Platte,  lamina  cribrosa,  welche 
meist  eine  scharf  hervorragende,  querverlaufende  Leiste  trägt  und  so 
die  Lamelle  in  eine  obere  uncl  untere  Abtheilung  theilt;  oft  tritt 
auch  noch,  jedoch  weniger  deutlich,  eine  diese  schneidende  senkrechte 
Leiste  hervor;  die  hintere  obere  und  die  unteren  Abtheilungen  sind  von 
einer  grossen  Zahl  feiner  Oeffnungen  durchbohrt,  (woher  der  Name  sieb- 
fbrmige  Platte)  die  den  Verzweigungen  des  Gehörnerven  zum  Durch- 
tritte dienen,  nämlich  die  der  beiden  hinteren,  dem  Vorhofsnerven,  die  der 
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vorderen  unteren  dem  Sohneckennerven;  die  vordere  obere  Abtheilnng 
besitzt  nur  eine  Oeffnung  fllr  den  Eintritt  des  Gesichtsnerven.  Man  un- 
terscheidet daher  die  Yorhofsgrttbchen  und  das  SchneckengrUb- 
eben,  fotea  veüuhili  suj)erfor  et  inferior  und  fovea  Cochleae j  sowie  den 
Eingang  zum  Fallop 'sehen  Kanal,  canalis  FaUopiae^  s.  nervi  facialis. 
Dieser  Kanal  läuft  unter  starken  Biegungen  durch  das  Felsenbein,  zuerst 
nach  aussen,  dann  nach  hinten  an  dem  I^byrinth  und  der  Trommelhohle 
ber,  alsdann  nach  abwärts  und  abermals  nach  aussen,  um  im  Foramen 
stylo-mastoideum  zu  endigen.  —  Nach  aussen  hin  von  dem  Perus  acusti- 
cns  internus  unterhalb  der  Emincntia  arcuata  sieht  man  eine  kleine  Knochen- 
schuppe, welche  einen  engen  Knochenspalt  für  den  Durchtritt  einer  Vene 
zum  Vorhof  überdeckt,  die  Wasserleitung  des  Vorhofs,  aquuedm- 
tm  vestibuli,  und  unterhalb  der  inneren  Gehöröffnung  an  dem  Ueber- 
gange  der  hinteren  in  die  untere  Fläche  führt  ein  ähnlicher  Spalt 
zur  Schnecke,  aquaeductiis  Cochleae, 

Mit  dem  Eingang  zum  aquaeductiis  vestibuli  wird  sehr  leicht  eine  andere  von 
einer  Knochenschuppe  überdeckte,  öfters  noch  viel  grössere  Spalte  verwechselt; 
diese  liegt  dicht  an  der  oberen  Kante  nach  innen  von  der  eniinentia  arcuata  und 
dient  gleichfalls  einem  Getasse  zum  Durchtritte,  welches  in  das  Innere  de«  Kno- 
chens führt.  V.  Tröltsch  schlägt  fUr  diesen  Spalt  den  Namen  hiatuv  stibarcuatus 
vor.  Bei  fötalen  Felsenbeinen  findet  sich  an  dieser  Stelle  ein  unter  dem  oberen 
halbcirkelformigen  Kanal  gelegenes  Loch ,  forttmeu  nuburcuatum^  welches  die  innere 
Gehöröf!hung  oft  an  Grösse  Übertrifft. 

Die  vordere  oder  obere  Fläche  ist  nach  oben  und  vom  gerich- 
tet, und  nimmt  Theil  an  der  Bildung  der  mittleren  Schädelgrube.  Ein 
Eindruck,  impressio  trigemini,  über  der  Spitze  zeigt  die  Lage  des  Gas- 
se r'schen  Knotens  an.  Eine  schmale  Furche  zieht  von  der  Spitze  aus 
nach  rückwärts  und  auswärts  zu  einer  Spalte  oder  kleinen  Ocifnung, 
Hiatus  canalis  facialis ,  s,  Fallopiae,  s,  apertura  spuria  c,  f.,  welche  zum 
Fallop'schen  Kanäle  ftihrt  und  den  N.  petros.  superf.  maj.  durchlässt. 
Neben  oder  in  der  zum  hiatus  c.  f.  führenden  Furche  findet  sich  eine 
sehr  kleine  Oeffnung,  welche  dem  oberen  Ende  des  Ganaliculus  tympani- 
cus  entspricht,  apertura  superior  can,  ft/nip.  Weiter  nach  aussen  gibt 
eine  rundliche  Hervorwölbung,  eminentia  arcuata  s.  jugum  petrosumj  die 
Lage  des  zum  inneren  Ohr  gehörigen  oberen  halbcirkelformigen  Kanals 
an.  Zwischen  dieser  Hervorwölbung  und  der  Schuppe,  von  der  letzteren 
durch  eine  Spalte,  ßsmra  petro-srjuamosa,  getrennt,  spannt  sich  die 
Paukenhöhlendecke,  teymen  tympani,  eine  dünne  Knochenplatte  aus. 

Der  obere  Rand  besitzt  eine  Furche,  sulcus  petrosus  superior,  für 
den  Sinus  petrosus  superior,  der  vordere  Rand  ist  sehr  kurz  und  bildet 
an  der  Verbindungsstelle  mit  dem  Schuppentheil  eine  Ecke.  In  dieser 
EJcke  liegt  der  Anfang  eines  Doppelkanals,  canulis  tnusculo-tuiarim,  wel- 
cher zur  Paukenhöhle  führt  und  in  dessen  oberer  Abtheilung,  cmialis 
tensoris  tympani,  s.  sulcus  musculosus^  der  Paukenfellspanner  liegt;  wäh- 
rend die  untere  Abtheilung,  tuba  Eustachi i  ossea,  den  knöchernen  Theil 
einer  Röhre  bildet;  welche  die  Verbindung  zwischen  dem  Schlünde  und 
dem  mittleren  Ohre  herstellt.    Beide  Kanäle  sind  mehr  oder   weniger 
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rollfitändig  durch  eine  äünue  Enochenplatte  von  einander  getrennt,  welche 
gegen  die  Trommelbüble  hin  umgebogen  ist  und  der  Sehne  des  Trom- 
melfellBpanners  als  Rolle  dient,  dieeee  Ende  nennt  man  seiner  Form  we- 
gen procesms  cochlearifonnis ,    oder  besser  trochieariformis. 

Die  Verbaltnisse  des  knöchernen  Theils  des  Ohrs  werden  beim  Ge- 
hörorgane besprochen.  Doch  ist  noch  ein  kleines  Eanälcben  zu  erwäh- 
nen,  welches  durch  das  Felsenbein  zieht.  Der  PaukeDsaitenkaDal, 
canalis  chordae  tytnpani,  beginnt  in  der  unteren  Abtheilung  des  Canalis 
Fallopiae  an  dessen  der  Paukenhöhle  zugekehrten  Wand ,  oder  manch- 
mal auch  dicht  neben  dem  Foramen  stylo  -  mastoideum  an  der  unteren 
Fläche  des  Felsenbeins;  er  zieht  nach  auf-  und  vorwärts  und  dringt  dicht 
am  BeitlichcD  unteren  Rande  des  Trommelfelles  in  die  Paukenhöhle, 
welche  seinen  Verlauf  unterbricht;  an  dem  oberen  inneren  Rande  des 
Trommelfelles  rerlässt  er  das  mittlere  Ohr  durch  die  Fissura  Glasen. 

Siebbeii,  Rjecbbrii,    os  ethmoideum ,  s.  cribrosum. 

Das  Siebbein  ragt  von  dem  Zwischenraum  zwischen  den  Augeo- 
böhlenplatten  des  Stirnbeins  nach  abwärts  und  betbeiligt  sich  an  der 
Bildung  der  Schädelhöble ,  der  Augenböblen  und  der  Nasenhöhlen,  es 
besitzt  eine  viereckige  Gestalt  und  ist  für  seine  Grösse  sehr  leicht,  da 
es  aus  sehr  dUnnen  Knochenplatten  mit  grösseren,  dazwischen  liegenden 
Hohlräumen  zusammengesetzt  ist.  Es  besteht  aus  einer  mittleren  senk- 
rechtcQ  Platte  und  zwei  Seitenabtheilungen,  welche  oben  durch  eine  ho- 
rizontale, siebftinnig  durchbrochene  Platte  mit  einander  verbunden  sind. 

Fig.  42. 

Fig.  42.    Das  Siebbein.  >|, 

A.  vun   der   rechten  Seite:    1,   Hahnen  kam  m ; 

2,  senlirecbte  Platte;  'i,  Siebplattej    4,  Papierplstte ; 

b,  5  Dackenfortsatz;    6,  obere,    7,  mittlere  Muschel; 

8,  vorderes,    \i,  liioterea  Siebbeinloch. 

B.  vun  hinten  f^eeelieu:  Die  Bezeiclmungeii  von 
1  —  ?  Btimmen  mit  den  vorliergeti enden  Uberein. 
10,  die  Seilenmasse  oder  das  Labyrintb;  11,  deuen 
bintere  Fläche,  welche  zur  Vereinigung-  mit  dem  Keil- 
beine und  dem  Gaumenbeine  dient. 

Es  steht  mit  dreizehn  Knochen  in  Ver- 
bindung, nämlich  mit  dem  Stirn  bcme ,  dem 
Keilbeine,  dem  Pflugscharbein,  den  Nasenbei- 
nen, Thränenbeinen,  Oberkiefern,  Gaumenbei- 
nen und  unteren  Muscheln. 

Die  Centralplatte,  senkrechte 
Platte,  lamina  perpendicalaris ,  liegt  in  der 
Mittellinie  und  bildet  den  oberen  Theil  der  Nasenseheidewand.  Ihr  obe- 
rer Rand  dringt  in  die  Schädelhöble  über  die  Siebplatte  in  Form  eines 
von  hinten  nach  vom  sich  allmSblich  crhebendeD  und  dicker  werdenden 
Kammes  vor,  welchen  man  den  Hahnenkamm,  cHsla  galU,  nennt;  an 
ihn  heftet  eich  die  Gebimsicbel  an.  Der  vordere  Rand  des  Hahnen- 
kamms  steht  senkrecht  und  ist  breit;  er  besitzt  gewöhnlich  eine  Furche, 
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welche  sich,  beiderseits  begrenzt  durch  einen  kurzen,  flachen  Fortsatz, 
pivcessu^  alaris,  s.  luimulus  frontalis,  an  das  Foramen  coecum  des  Stirn- 
beins anlegt  und  dieses  vervollständigt.  Unter  dem  Niveau  der  Sieb- 
platte schliesst  sich  der  vordere  Kand  der  senkrechten  Platte  an  den 
Nasentheil  des  Stirnbeins  und  die  Nasenbeine  an.  Der  untere  Rand  ver- 
bindet sich  vom  und  zuweilen  in  der  ganzen  Ausdehnung  mit  der  knorpe- 
ligen Nasenscheidewand;  sein  hinterer  Theil  ist  bei  dem  Erwachsenen 
mehr  oder  weniger  vollständig  mit  dem  Pflugscharbein  verbunden.  Der 
hintere  Rand  ist  sehr  dünn  und  legt  sich  an  die  Leiste  des  Keilbeinkör- 
pers  (crista  sphenoidalis)  an.  Diese  Platte  besitzt  in  ihrer  oberen  Ab- 
theilung eine  Anzahl  von  Furchen  und  kleinen  Kanälen,  welche  mit  den 
inneren  Löchern  der  Siebplatte  correspondiren ,  von  wo  aus  die  Zweige 
der  Geruchsnerven  in  ihnen  verlaufen. 

Die  Seitenmassen,  Labyrinthe,  massae  laterales ,  s,  labyrhithiy 
schiiessen  eine  grössere  Zahl  von  unregelmässig  gebildeten  Hohlräumen, 
Siebbeinzellen,  celltdae  ethmoidales,  ein,  welche  in  frischem  Zustande 
mit  Fortsetzungen  der  Nasenschleimhaut  ausgekleidet  sind.  Die  äussere 
Seite  jeden  Labyrinths  wird  gedeckt  durch  eine  dünne,  glatte  I^melle 
von  viereckiger  Form,  die  Orbitalplatte,  Papierplatte,  Inmina 
papyracea  ,  ä.  orhitalts,  h,  oh  planum  ,  welche  die  Siebbeinzellen  deckt 
und  einen  grossen  Theil  der  inneren  Wand  der  Augenhöhle  bildet. 
Diese  Papierpiatte  verbindet  sich  vom  mit  dem  Thränenbein,  hinten  mit 
dem  Keilbein,  oben  mit  dem  Stirnbein  und  unten  mit  der  Augenhöhlen- 
fläche des  Oberkiefers  und  des  Gaumenbeins.  Nach  vorn  erstrecken  sich 
die  Labyrinthe  über  die  Papierplatten  hinaus  und  sind  hier  von  den  Thrä- 
nenbeinen  gedeckt;  von  dieser  Abtheilung  in  der  Höhe  der  mittleren 
Muschel  entsteht  etwas  mehr  gegen  den  inneren  Rand  bin  eine  lange 
dünne  Knochenplatte,  der  Haken fortsatz,  processns  uncinatm^  s,  ha- 
rrnttuHj  s.  vuneiformiüy  welcher  sich  nach  abwärts,  auswärts  und  rückwärts 
biegt,  die  Oberkieferhöhle  von  innen  schiiessen  hilft  und  mit  seiner  hin- 
tersten Abtheilung  bis  an  die  untere  Muschel  stösst.  Manchmal  findet 
sich  noch  eine  kleine  Knochenlamelle,  welche  von  der  vorderen  unteren 
Ecke  der  Papierpiatte  nach  rückwärts  abgeht  und  als  processus  undna- 
tus  minor  beschrieben  wird. 

Die  innere  Abtheilung  des  Labyrinthes  betheiligt  sich  an  der  Bild- 
ung der  äusseren  Wand  der  Nasenhöhlen  und  besteht  aus  einer  dünnen, 
unebenen  Knochenplatte,  welche  oben  mit  der  Siebplatte  zusammenhängt 
nnd  eine  Anzahl  von  Kanälen  und  Furchen  fbr  die  Zweige  des  Riech- 
nerven besitzt.  Sie  ist  hinten  durch  eine  tiefe  Rinne  unterbrochen,  welche 
von  dem  hinteren  Rande  ans  etwa  bis  zur  Mitte  nach  oben  und  vor- 
nen  zieht;  diese  Rinne  heisst  der  obere  Nasengang,  meatus  narium 
mperiar,  und  steht  mit  den  hinteren  Siebbeinzellen  in  Verbindung.  Der 
kurze  über  diese  Rinne  hinwegragende  gebogene  Rand  des  Knochens  ist 
die  obere  Muschel,  concha  superior,  os turbipiatum,  s,  spongiosum supe- 
rius,  8.  concha  Morgaffniana;  unter  der  Rinne  befindet  sich  ein  leicht  gefalte- 
tes, umgebogenes  und  nach  vom  hin  freies  Knochenstück  von  grösserer 
Ausdehnung,   der  untere  Muschelfortsatz  oder  die  mittlere  Mu- 

()naiii*[Ioffmanii,  Anatomie.  ^ 
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schel,  concha  media,  welche  den  mittleren  Nasengang^  meatus 
narium  mediiis,  überdeckt  Von  der  vorderen  Abtheilung  des  mittleren 
Nasengangs  fUhrt  ein  Durchgang,  der  Trichter,  infundibidum,  zwischen 
den  vorderen  Siebbeinzellen  durch  nach  oben  und  vorn  zu  der  Stirn- 
höhle. —  Häufig  findet  man  hinten  über  der  oberen  Muschel  noch  ein 
kleines  ähnliches  Enochenplättchen  die  concJm  Santoriniana, 

An  dem  isolirten  Siebbein  sind  die  Zellen  hinten  und  oben  offen,  al- 
lein wenn  der  Knochen  mit  den  übrigen  Schädelknochen  in  Verbindung 
steht ,  sind  diese  Zellen  geschlossen ,  oben  durch  das  Stirnbem ,  vorn 
durch  das  Thränenbein,  hinten  und  oben  durch  das  Keilbein,  hinten  und 
unten  durch  das  Gaumenbein ;  man  unterscheidet  daher  cellulae  frontales, 
lacrymales  j  sphefwidales  et  palatinae.  An  dem  oberen  Rande  liegen 
zwei  Furchen,  welche  mit  dem  Stirnbeine  die  Foramina  ethmoidalia  (siehe 
pag.  46)  bilden. 

Die  Siebplatte,  lamitia  crihrosa,  s,  cribrifonnis ^  s.  horizontalis 
entspricht  in  Form  und  Grösse  dem  Siebbeinausschnitte  des  Stirnbeins, 
welchen  sie  ausfüllt.  Zu  beiden  Seiten  des  Hahnenkamms  ist  sie  mit 
Gruben  versehen,  in  welchen  die  Riechkolben  liegen;  von  diesen  Gru- 
ben aus  dringen  zahlreiche  kleine  Oeffnung^n,  foramum  cribrosa,  für  den 
Durchtritt  der  Riechnerven  durch  den  Knochen.  Die  Oeffnungen,  welche 
der  Mittellinie  jeder  Grube  entlang  liegen ,  sind  einfache  Perforationen, 
während  die  der  äusseren  un(i  inneren  Reihe  länger  sind,  kleine  Canäle 
bilden,  die  sich  längs  der  Lamina  perpendicularis  und  den  Seitentheilen 
in  kleinere  Unterabtheilungen  scheiden.  Am  vorderen  Ende  ist  auf  je- 
der Seite  der  Crista  galli ,  dicht  an  ihrer  Basis  eine  kleine  Spalte  und 
nach  aussen  davon  eine  Oeffnung,  die  gewöhnlich  mit  dem  Foramen  eth- 
moidale  anterius  durch  eine  Furche  in  Verbindung  steht;  durch  diese 
verläuil  der  Nasenast  des  Ram.  ophthalmicus  n.  trigemini. 

Oberkieferbein,  os  inaxillare  superius. 

Der  Oberkieferknochen  ist  einer  der  Hauptknochen  des  Gesich- 
tes ;  er  trägt  alle  Zähne  der  oberen  Reihe  und  nimmt  Theil  an  der  Bild- 
ung des  harten  Gaumens ,  des  Bodens  der  Augenhöhle  und  des  Bodens 
sowie  der  Seitenwand  der  Nasenhöhle.  Nach  unten  hat  er  einen  dicken 
Rand,  den  Zahnfortsatz,  welcher  von  den  Höhlen  für  die  Zahnwurzeln  durch- 
bohrt ist,  und  nach  innen  davon  liegt  die  horizontale  Gaumenplatte ;  nach 
aussen  besitzt  er  eine  convexe  Oberfläche,  welche  dem  vorderen  und  seit- 
lichen Theile  des  Gesichtes  entspricht  und  nach  oben  eine  ziemlich  plane 
Angenhöhlenfläche,  während  von  der  inneren  Abtheilung  vorn  ein  Fortsatz, 
Stimfortsatz,  gegen  das  Stirnbein  emporsteigt;  die  innere  oder  Nasenfläche 
besitzt  eine  grosse  Oeffnung,  welche  zu  einer  den  ganzen  Körper  des 
Knochens  einnehmenden  Höhle  führt.  Der  Oberkieferknochen  verbindet 
sich  mit  seinem  Genossen  der  anderen  Seite,  femer  mit  dem  Nasenbein, 
dem  Stirnbein,  dem  Thränenbein,  dem  Siebbein,  dem  Gaumenbein,  dem 
Wangenbein,  dem  Pflugscharbein  und  der  unteren  Muschel;  sowie  mit 
den  Nasenknorpeln. 


Oberkieferbein. 


Von  1  Dach  2  der  Alveularfortsatz  oder  Bogen  —  1, 
■teht  bei  dem  mittleres  Sehne idesahn,  2,  beseidioet  die 
tuberoaitu  and  darüber  finden  sich  die  foramina  den- 
talla  poBteriora^  3,  procesausnasalis:  4,  proceasusma- 
larisi  5,  aapeificies  orbilalii  mit  dem  buIcub  and  ca- 
nalia  infraorbitalis;  6,  criata  et  apina  nasalia;  7,  fosaa 
iDciaivB  ;  8,  foBaa  caninaj  9,  foramen  iafrsurbitale  ;  j 
10,  sulcuB  naso  -  laorymalisi  11  ,  antrum  maxillare; 
12,  criata  turbinaliB;  Vi,  lamina  palatioaj  von  i:i  nach 
6,  criata  naaaÜB ;  von  13  nach  14,  foramen  jncigivum;  g 
14,  pars  inciBiva;  ib ,  VerbindungBatetle  mii  dem 
Gaamenbein.  Die  Figur  zeigt  die  vollBtündigen,  leicht 
■bgenutxten  ZlUine  der  einen  Hälfte  der  oberen  Reihe. 

Der  Älreotarfortaatz,  Zabnforteatz, 
proceimus  alveolaris,  s.  dentalis,  auch  wohl  Al- 
veolar- oder  Zahnrand,  margo  s.  Imbusal-  B 
veolarin,  s.  detttalis  ^nannt,  ist  dick  nnd  gebo- 
gen mit  nach  aussen  gerichteter  Convexität.  Er 
enthält  nach  nnten  gerichtete,  durch  dünne 
Scheidewände  von  eiaander  getreonte  Höhlen, 
welche  in  Zahl,  Form  nnd  Tiefe  den  in  ihnen 
befestigten  Wnrzetn  der  Zähne  entsprechen ;  man 
nenntsie die  Zahnhöhlen,  oderZahnf  ächer,  aleeoli.  Durch  diese  Fä- 
cher werden  heim  ErwachBenenan  derAnssenseite  des  Knochens  eine  An- 
zahl von  Erhabenheiten ,  ju(ja  alceolaria,  gebildet. 

Die  Ganmenplatte,  der  Gaumenfortsatz,  processup  pafatinus, 
bildet  zusammen  mit  demjenigen  der  anderen  Seite  ungefähr  drei  Vier- 
tbeiie  des  harten  Gaumens.  Seine  obere  Fläche  ist  glatt  und  von  einer 
Seite  zur  anderen  leicht  concav;  die  untere  Fläche  ist  gewölbt  nnd  rauh 
nnd  an  der  Seite  mit  Furchen  verachen  zur  Anfnafame  der  GcßUse  und 
Nerven,  welche  durch  den  hinteren  Ganmenkanal  zu  dem  harten  Gaumen 
treten.  Sein  hinterer  Rand  reicht  nicht  so  weit  zurtlck ,  als  der  AJveo- 
larfortsatz  und  der  Oberkieferkörper ,  und  verbindet  sieh  mit  der  hori- 
zontalen Platte  des  Gaumenbeines ,  welche  zur  Vervollständigung  des 
harten  Ganmens  dient.  Der  mediale  Rand  erhebt  sieb  zu  einer  zacki- 
gen, senkrechten  Leiste,  an  welche  sich  das  Pflugscharbein  anlegt.  Diese 
Kante  oder  Lebte  wird  in  ihrem  vorderen  Tbeile  von  einem  Kanäle 
dnrcbbohrt ,  dem  canalis  iticisivus.  An  dem  einzelnen  Knochen  ist  er 
eine  nur  theilweise  nach  der  Mittellinie  durch  eine  dtlnne  Knochenplatte 
abgegrenzte  Furche ,  die  sich  unten  zu  einer  grösseren  Höhlung  erwei- 
tert nnd  mit  der  entsprechenden  der  anderen  Seite  an  der  unteren  Fläche 
eine  gemeinsame  Oeffnung,  foramen  incmvum,  n.  palatinum  unteriiis,  bil- 
det Von  nnten  sieht  man  zuweilen  diese  Oeffnung  in  vier  kleinere  Ab- 
tiieilnngen  gespalten,  von  denen  die  zwei  seitlichen  die  canales  incisivi, 
aueb  foramina  Sleimoni  genannt,  sind;  während  die  anderen  in  der  Mitte 
liegen  nnd  als  foramina  Scarpae  unterschieden  werden.  Die  ganze  Cou- 
munikation  zwischen  Nasenhöhle  and  Gaamen  bezeichuet  man  im  All- 
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gemeinen  als  vorderen  Qaumenkanal,  canalis  palatinus  anterior. 
Nach  vorn  von  der  oberen  Oeflfnung  erhebt  sich  der  mediale  Knochen- 
rand zu  einer  beträchtlich  grösseren  Höhe  als  hinter  ihr  und  bildet  mit 
seinem  Nachbar  den  Nasenkamm,  crisfa  nasalis,  s,  incmva  (Henle), 
eine  Leiste,  welche  eine  Furche  zur  Aufnahme  des  Pflugscharbeins  und 
des  Nasenknorpels  besitzt  und  sich  vorn  in  eine  starke  Spitze  den  vor- 
deren Nasenstaohel;  spina  nasaiis  anterior ,  verlängert. 

Die  Bezeichnungen  foramen  incisivum  und  canalis  palatinus  anterior  werden 
oft  wechselsweise  und  unbestimmt  gebraucht,  um  das  zu  bezeichnen,  was  oben  als 
der  gesammte  Kanal  oder  als  sein  unteres  Ende  beschrieben  wurde.  Nach  der  ge- 
gebenen Definition  bedeutet  foramen  incisivum  das  Gleiche  in  der  menschlichen 
wie  in  der  vergleichenden  Anatomie,  während  der  Ausdruck  canalis  palatinus  sich 
nur  auf  den  Menschen  und  wenige  Thiere  beschränkt  Die  Lamelle,  welche  in 
jedem  foramen  incisivum  von  vom  nach  hinten  geht,  entspricht  dem  medialen 
Gaumenfortsatz  des  Zwischenkieferknochens  bei  anderen  Thieren  z.  B.  den  Fleisch- 
fressern, während  die  canales  incisivi  bei  diesen  Thieren  als  Ueberbleibsel  der  ur- 
sprunglichen Verbindung  zwischen  Mund-  und  Nasenhöhle  sehr  entwickelt  sind. 
Die  Scarpa'schen  Oeffnungen  liegen  in  der  Naht  zwischen  den  genannten  Lamellen, 
sind  aber  sehr  inconstant;  wenn  vorhanden,  so  dienen  sie  nach  Scarpa  in  der 
Weise  zum  Durchtritt  der  Nasengaumennerven ,  dass  der  rechte  durch  das  hintere, 
grössere,  der  linke  durch  das  vordere,  kleinere  tritt. 

Fig.  44. 

Fig.  44.    Vorderer  Theil  des  Gaumens  und  des 
Zahnbogens   eines  Erwachsenen.  ^Z, 

Die  Figur  zeigt  die  untere  Oeffnung  des  vorderen  Gau- 
menkanals, foramen  incisivum.  l,u.  2,  finden  sich  auf  den 
Gaumenplatten  des  Oberkiefers.  In  der  Mitte  findet  sich 
das  foramen  incisivum,  in  welchem  man  4  Oefifnungen 
angedeutet  findet.  Mit  1,  u.  2,  sind  die  canales  incisivi 
(foramina  Stensoni)  mit  3,  und  4,  die  Scarpa'schen  Oeff- 
nungen bezeichnet 

Die  äussere  Fläche  des  Oberkieferbeins,  wird  durch  den  Joch- 
fortsatz, Processus  zygomaticm,  s,  7nalaris,  s,  jut/alis,  s,  zygomaticO'Or' 
bitalis  (Henle),  eine  mit  einer  breiten,  dreieckigen,  rauhen  Fläche  ver- 
sehene Hervorragung,  in  eine  vordere  nnd  hintere  Abtheilung  geschie- 
den. Mit  seinem  oberen  Rande  grenzt  dieser  Fortsatz,  welcher  zur  Ver- 
bindung mit  dem  Wangenbeine  dient ,  an  die  Augenhöhlenfläche  ;  sein 
unterer  Winkel  ragt  nach  aussen  und  unten  ttber  dem  ersten  Mahlzahn 
hervor.  Der  vordere  Theil  des  Knochens  ist  an  seinem  inneren  Rande 
durch  einen  glatten,  gekrümmten  Ausschnitt  iür  die  Nasenöfibung,  aper- 
iura  pyriformis ,  ausgehöhlt;  er  besitzt  femer,  der  Lage  des  Eckzahns 
entsprechend,  eine  Erhebung,  an  deren  Innenseite  eine  leichte  Vertiefung 
fossa  incisiva  s.  myrti/ormis  liegt,  während  an  der  Aussenseite  der  Er- 
hebung gegen  den  Jochfortsatz  hin  sich  eine  tiefere  Grube,  die  Ober- 
kiefergrube,/o§^a  maxillaris  s.  caninay  befindet,  in  welcher  die  Mus- 
culi levator  anguli  oris  und  compressor  nasi  entspringen.  Ueber  der  Ober- 
kiefergrube, unmittelbar  unter  dem  Augenhöhlenrand,  marr/o  infra- 
orbitalis,  ist  das  Un  teraugenhöhlenloch, /oratwm  infraorbitale,  ge- 
legen, aus  welchem  der  Nervus  maxillaris  superior  hervortritt  Der  hin- 
ter dem  Jochfortsatz   gelegene  Theil  ragt  in  die  Joch-   und   Keilbein- 


Oberkieferbein.  69 

kiefergrnbe  und  besitzt  eioen  nach  hinten  gerichteten,  rauhen;  convexen 
Yorspruog,  tuber,  s.  tuberositas  mcmllae,  in  welchen  eine  Anzahl  von 
Oeffhungen  fttr  den  Durchtritt  von  Gewissen  und  Nerven  zu  den  hinteren 
Zähnen  eindringen. 

Der  aufsteigende,  Nasen-  oder  Stirnfortsatz,  processm  an- 
cendena,  s.  nasalis,  s,  frontalis  zieht  vom  inneren,  vorderen  Theil  des 
Knochens  nach  aufwärts  und  ein  wenig  nach  hinten.  Seine  Flächen  setzen 
sich  continuirlich  in  die  äussere  und  innere  Oberfläche  des  Knochens 
fort.  Die  innere  Fläche  ist  gegen  das  obere  Ende  hin  zur  Verbindung 
mit  dem  Siebbein  rauh  und  am  oberen  Drittheil  mit  einer  queren,  der  An- 
lagerung der  mittleren  Muschel  entsprechenden  Leiste,  crista  efhmoidalia, 
8.  transversa,  s,  turbinalls  supenor,  versehen.  Sein  vorderer  innerer  Kaud  ist 
gleichfalls  rauh  für  die  Anlagerung  der  Nasenbeine  und  seine  Spitze  zur 
Verbindung  mit  dem  Stirnbeine  ausgezackt  Der  hintere  äussere  Rand  weicht 
in  zwei  scharfe  Kanten  auseinander,  von  denen  die  hintere,  margo  lacry- 
maVs,  sich  mit  dem  Thränenbeine  verbindet,  während  die  äussere,  crista 
lacryinalis  ant.,  frei  liegt  und  mit  jener  eine  scharfe  ausgeprägte  Furche, 
die  Thränenfurche,  sulcus  lacrimalis,  umschliesst,  welche  sich  an  der 
Innenfläche  des  Knochens,  zwischen  Stirnfortsatz  und  Orbitalfläche  herab- 
sieht und  hier  einen  Ausschnitt,  incisura  lacrynialis,  bildet;  durch  das 
Thränenbein  und  die  untere  Muschel  wird  diese  Furche  zu  einem  Kanäle  ge- 
schlossen. An  der  Aussenseite  findet  sich  vor  und  unter  der  Crista  la- 
crymalis  meist  eine  nach  innen  gegen  die  Thränengrube  umbiegende 
feine  Furche  oder  Spalte,  sutura  imperfecta  Weheri, 

Die  Augenhöhlenfläche,  superficies  orbitalis,  ragt  vom  bis  zum 
Augenhöhlenrande,  hinten  bis  zur  unteren  Augenhöhlenspalte,  aussen  bis 
zur  Rauhigkeit  für  die  Anlagerung  des  Wangenbeines  und  innen  bis  zur 
Thränenfurche  und  einer  rauhen  Kante,  mit  welcher  sich  das  Thränen- 
bein, Siebbein  und  Gaumenbein  verbindet.  Sie  ist  unterbrochen  von 
einer  Furche,  Unteraugenhöhlenfurche,  sulcus  infraobitalis,  welche 
an  ihrem  hinteren  Rande  beginnt  und  nach  vom  allmählig  in  einen  voll- 
ständigen Kanal,  den  Unteraugenhöhlenkanal,  canalis  infraorbita- 
lis,  übergeht,  der  im  Foramen  infraorbitale  endigt.  Am  inneren  und 
vorderen  Abschnitt  der  Augenhöhlenoberfläche  ist  eine  kleine  Vertiefung, 
von  welcher  der  Muse,  obliquus  internus  des  Augapfels  entspringt. 

An  der  Nasenhöhlenfläche,  superficies  nasalis^  findet  sich  an 
dem  Uebergange  in  den  Stirafortsatz  eine  quere,  rauhe  Leiste,  crista 
turbinalis,  zur  Anlagerung  der  unteren  Muschel  und  dicht  hinter  dem 
Fortsatz  der  Sulcus  lacrymalis:  hinter  diesem,  von  ihm  nur  durch  ein 
nach  vom  umgerolltes  Knochenplättchen ,  lunula  lacrimalis,  getrennt,  ist 
die  grosse  Oeffiiung,  welche  in  die  Oberkieferhöhle  fUhrt.  Unter  und 
hinter  der  OeflFnung,  ist  die  Oberfläche  zur  Verbindung  mit  dem  Gaumen- 
beine rauh  und  über  den  unteren  Theil  dieser  Rauhigkeit  zieht  von  dem 
hintem  Rande  aus  eine  flache  Furche,  sulcus  pferi/gopalatinus,  nach  unten 
und  vom,  welche  den  Canalis  pterygopalatinus  bilden  hilft. 

Die  Oberkieferhöhle,  sinus  maxiilaris  s.  antrum  Highmori,  ist 
eine  grosse,  weite  Höhle,  welche  über  den  Backenzähnen  und  unter  dem 
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Boden  der  Augenhöhle  sich  ausbreitet;  in  frischem  Zustande  durch 
Schleimhaut  ausgekleidet  ist  und  in  den  mittleren  Nasengang  einmündet. 
Thre  weite  Mündufig  wird  durch  die  anstossenden  Knochen,  nämlich  den 
Hackenfortsatz  des  Siebbeins  ^  die  untere  Muschel  und  das  Gaumenbein 
beträchtlich  verengert.  Die  innere  Fläche  der  Wand  ist  von  feinen  Fur- 
chen und  KanälcheU;  canales  alveolares,  ftlr  die  Gefässe  und  Nerven  der 
Zähne  durchzogen. 


Das  Gaumenbeiii,  os  palatinum. 

Das  Gaumenbein  bildet  die  hintere  Abtheilung  des  Gaumens  und 
die  Seitenwand  der  Nase  zwischen  Oberkiefer  und  der  inneren  Platte 
des  FlUgelfortsatzes  des  Eeilbeins.  In  seiner  Form  hat  es  eine  grosse 
Aehnlichkeit  mit  dem  Buchstaben  L,  indem  es  aus  einer  horizontalen  und 
vertikalen  Platte  und  drei  Fortsätzen  besteht;  nämlich  dem  Pyramiden- 
fortsatZ;  welcher  von  der  Verbindungsstelle  der  wagrechten  mit  der  senk- 
rechten Platte  aus  nach  rückwärts  und  auswärts  geht;  dem  Augen- 
höhlen- und  Keilbeinfortsatz ;  welche  beide  die  senkrechte  Platte 
überragen. 

Das  Gaumenbein  verbindet  sich  mit  seinem  Genossen  von  der  an- 
deren SeitC;  mit  dem  Oberkiefer;  dem  Keilbeui;  dem  Pflugsohaarbein  und 
mit  der  unteren  Muschel. 

Die  horizontale  oder  Gaumenplatte;  lamina  horizontalis  s. 
palatina,  besitzt  hinten  einen  dünnen;  freien  Rand;  welcher  die  hintere 
Grenze  des  harten  Gaumens  bildet;  und  dem  weichen  Gaumen,  oder 
Gaumensegel  zur  Anheftung  dient;  vom  steht  sie  mit  dem  Gaumenfort- 
satze des  Oberkiefers  durch  die  sidura  palatina  transversa,  und  nach  innen 
vermittelst  eines  hohen  gezahnten  Randes  mit  dem  gleichen  Knochen  der  ande- 
ren Seite  in  Verbindung;  beide  bilden  eine  sich  auf  die  Oberkieferknochen 
fortsetzende  Leiste  zur  Anlagerung  des  PflugscharbeinS;  welche  sich  nach  hin- 
ten hin  in  eine  abgestumpfte  Spitze,  den  hinteren  Nasenstachel, 
Gaumenstachel;  »pina  nasalis  j)Osterior,  s.  palatina  fortsetzt ;  die  Naht, 
welche  so  von  dem  Alveolarfortsatz  des  Oberkiefers  bis  zum  hinteren  Nasen- 
staehel  hinzieht,  beisst  Gaumennah t,  sutura  palatina.  Nach  aussen  an 
der  Verbindung  mit  der  vertikalen  Platte,  besitzt  die  horizontale  Platte 
noch  eine  Furche  von  dem  unteren  Ende  des  Flügelgaumenkanals.  Ihre 
obere  Fläche  ist  glatt  und  bildet  den  hinteren  Theil  des  Bodens  der 
Nasenhöhle,  die  untere  Fläche  ist  rauh  und  durch  einen  queren  etwas 
erhabenen  Streif  ausgezeichnet;  der  von  der  Basis  des  Pyramidenfort- 
satzes nach  einwärts  zieht  und  den  Sehnenfasern  des  M.  tensor  palati 
zum  Ansätze  dient. 

Die  senkrechte  Platte,  NasenplattC;  laminu  peipendiculariSy 
s,  nasalis,  s,  ascendens,  ist  sehr  dünn.  Ihre  innere  Fläche  ist  gegen  die 
Nasenhöhle  hin  gerichtet  und  ist  durch  eine  nahezu  horizontal  verlaufende 
rauhe  Leiste,  crista  furbinalis,  an  welche  sich  die  untere  Muschel  anlegt, 
in    zwei;    dem    mittleren    und   unteren   Nasengange    anliegende  Theile 
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Fig.  45.    Das   Gaumenbein   der  rechten 
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A.  von  aussen  und  hinten.     B.  von  innen. 

1,  obere  Fläche  der  Gaumenplatte;  2,  ihr  hinterer  ge- 
bogener Rand;  3,  hinterer  Nasen-  oder  Gaumenstachel; 
4,  die  rauhe  Fläche  für  die  Gaumennaht  und  die  Bild- 
ung der  crista  nasalis;  5,  5,  die  Nasenplatte;  6,  crista 
turbinalis;  7,  Processus  sphenoidalis ;  8,  Processus  or- 
bitalis,  von  welchem  man  bei  B  die  Höhle,  bei  A  die 
Augenhöhlenfläche  sieht;  9,  incisura  sphenoidalis; 
10,  II,  12,  Processus  pyramidalis;  10  und  II,  die  rauhen 
Flächen  zur  Verbindung  mit  der  äusseren  und  inneren 
Platte  de«  FlUgelfortsatzes  des  Keilbeins;  12,  super- 
ficies interpterj'g«)idea ;  13,  canalis  pterygo-palatinus. 

geschieden.  Die  äussere  Fläche  ist  von  einem 
flachen,  schief  nach  abwärts  und  vorwärts  ge- 
richteten Eindrack  durchzogen,  von  welchem  der 
obere  Theil  die  Innenwand  der  Fossa  pterygo- 
palatina  bildet,  während  der  untere  Theil  sich  zu 
einer  Furche,  sulcus  pteri/gopalafinus,  vertieft,  welche  mit  dem  Oberkie- 
fer den  Canalis  pterygo-palatinus  bildet;  durch  ihn  verlaufen  der  Nervus 
palatinus  descendens  und  die  zugehörigen  Gefässe.  Von  diesem  Kanal 
legt  sich  die  äussere  Fläche  an  die  Innenfläche  des  Oberkiefers  und  die 
Wand  der  Higbmorsböhle  an ;  hinter  dem  Kanäle  verbindet  sie 
sich  unten  mit  dem  hinteren  Rande  des  Oberkiefers,  oben  mit  der  Innen- 
fläche des  Flttgelfortsatzes. 

Der  Pyramiden fortsatz,  processus  pyramidalis,  ».  tuberosiias 
ossis  palatiniy  fUllt  den  Spalt  zwischen  den  beiden  Platten  des  Flttgelfort- 
satzes aus;  er  besitzt  hinten  eine  dreieckige,  glatte  und  vertiefte  Fläche, 
welche  die  Fossa  pterygoidea  begrenzt  und  von  zwei  rauhen  Rändern  be- 
grenzt ist,  die  zur  Anlagerung  an  die  Ränder  der  beiden  Platten  des 
Flttgelfortsatzes  dienen.  Unten  dicht  an  der  Verbindung  mit  der  hori- 
zontalen Platte* finden  sich  zwei  kleine  Oeflnungen,  die  hinteren  G^lVl- 
menlö ch er, /omm/na  jtjatoy/na  posferiora,  Mündungen  zweier  kleiner 
Kanäle ,  catmieH  palafim  posteriores,  welche  zu  dem  Flttgeigaumenkanale 
verlaufen  und  den  kleinen  Gaumennerven  zum  Durchtritte  dienen;  das 
äussere  von  beiden  ist  kleiner  und  inconstant.  Dicht  davor  findet  sich 
die  untere  Mttndung  des  FiUgelgaumenkanals  entweder  als  Spalt  oder 
runde  Oeflftiung,  foramen  pterygopalatinum. 

Der  Augenhöhlenfortsatz,  processus  orbitalis,  Überragt  den  vor- 
deren Theil  der  senkrechten  Platte;  er  hat  im  Allgemeinen  das  Aus- 
sehen einer  umgekehrten  Pyramide  und  besitzt  fbnf  Flächen,  von  denen 
zwei,  die  obere  und  die  äussere,  frei,  die  Übrigen  mit  anderen  Knochen 
verbunden  sind.  Die  obere  Fläche  bildet  den  hinteren,  inneren  Winkel 
des  Augenhöhlenbodens,  die  äussere  ist  gegen  die  FlUgelgaumengrube 
gerichtet,  die  vordere  verbindet  sich  mit  dem  Oberkiefer,  die  Jipnere  mit 
dem  Siebbein  und  die  hinterste,  kleinste,  nur  am  Ende  de«  Fortsatzes 
vorhandene;  mit  den  Keilbeinmuscbeln.    An  der  Basis  dieses  Fortsatzes 
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verläuft  der  Innenfläche  entlang  eine  scharfe  horizontale  Leiste,  crista 
efhmoidalis,  flir  die  Anlagerung  des  hinteren  Endes  der  mittleren 
Muschel. 

Die  Augenhöhlenfläche  wird  häufig  vergrössert  gefunden,  indem  sie 
sich  nach  oben  zwischen  Siebbein  und  Keilbein  bis  zum  Stirnbein  erstreckt.  Die- 
ses Verhalten  erklärt  sich  daraus,  dass  ein  besonderer  Knochenkem,  der  sonst  ge- 
wöhnlich mit  dem  Siebbein  oder  Keilbein  verschmilzt  imd  bei  den  Conchae  sphe- 
noidales  beschrieben  worden  ist ,  sich  ausnahmsweise .  mit  dem  Gaumenbein 
vereinigt. 

Der  Keilbein fortsatz,  j^'ocessus  sphenoidalts,  biegt  sich  vom 
hinteren  Theil  der  senkrechten  Platte  nach  aufwärts,  einwärts  und  rück- 
wärts. Seine  obere  oder  äussere  Fläche  legt  sich  an  den  Keilbeinkörper 
and  die  Basis  der  inneren  Platte  des  Flttgelfortsatzes  an.  Seine  innere 
oder  hintere  Fläche  ist  gegen  den  hinteren  Theil  der  Nasenhöhle  hin  ge- 
richtet; eine  dritte  Fläche  an  der  Basis  des  Fortsatzes  hilft  den  Grund 
der  Flttgelgaumengrube  bilden.  Sein  inneres  Ende  ragt  öfters  bis  zum 
Pflugscharbein. 

Der  Augenhöhlen-  nnd  der  Keilbeinfortsatz  sind  durch  einen  tiefen 
Einschnitt,  hicisura  palafina,  von  einander  getrennt;  dieser  Einschnitt 
bildet  zum  grössten  Theil  das  Keilbeinganmenloch,  foramen 
sphenO'palatinumf  welches  durch  den  Keilbeinkörper  von  oben  her  ge- 
schlossen wird.  Es  ftlhrt  von  der  Flttgelgaumengrube  zur  Nasenhöhle 
nnd  dient  den  hinteren  Nasennerven,  sowie  dem  Nasenaste  der  inneren 
Kieferarteric  zum  Durchtritt. 

Pflngscharbeio,  vomer. 

Das  Pflngscharbein  ist  eine  dttnne^  unpaarige,  anregelmässige 
viereckige  Knochenplatte,  welche  senkrecht  zwischen  den  beiden  Nasen- 
höhlen liegt.  Es  verbindet  sich  mit  dem  Keilbein,  dem  Siebbein,  dem 
Gaumenbein,  dem  Oberkiefer  und  dem  Knorpel  der  Nasenscheidewand. 
Da  es  im  späteren  Alter  gewöhnlich  mit  anderen  Knochen  verwächst  und 
p.      .  häufig  theil  weise  geschwunden  o,der  verkrümmt 

ist,  so  kann  es  nicht  an  allen  Schädeln  als  be- 
sonderer Knochen  studirt  werden. 


Fig.  46.    Das  Pflugschar bein.     'I, 

A.  von  der  rechten  Seite,   B.  von  oben. 

1,1,   die  nach  auswärts  von  dem  Einschnitte  ziehen- 
den Flügel ;  2,  der  vordere  oder  Siebbeinrand  für  Aufnahme  des  Nasen- 
scheidewandknorpels,    welcher  sich  bei  x^  bis  zur  Crista  nasalis  fort- 
setzt; 3,  hinterer  freier  Rand;  4,  Unterer,  Oberkiefer-  oder 

Gaumenrand. 

Der  Theil  des  Knochens,  welcher  in  der  Mittellinie  des 
Schädels  senkrecht  berabragt,  ist  eine  dünne  Knochenplatte, 
die  lamina  perpetidiculans ,  während  der  obere  Theil  aus 
zwei  Flügeln,  alae  vomeris,  besteht,  die  durch  eine  mitt- 
lere Furche,  incimra  vomeris,  getrennt  sind.  Die  Flügel  sind 
nach  hinten  dick  und  ausgebreitet  nnd  bilden  das  gabelige, 
hintere,  obere  Ende  des  Knochens,  welches  sich  an  den  Keil^ 
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beinkörper  anlegt  Der  obere  von  hinten  nach  vorn  ziehende  Band  jeden 
Flügels  legt  sich  an  den  Scheidentheil  des  Flügelfortsatzes  vom  Keilbein 
an  den  Eeilbeinschnabel  und  den  Keilbeinfortsatz  des  Gaumenbeines  an. 
Der  vordere  Rand,  der  schräg  nach  unten  und  vom  zieht,  und  an  den 
Nasenscheidewandknorpel  stösst,  ist  frei  und  verbindet  sich  oben  mit  der 
senkrechten  Platte  des  Siebbeins.  Der  untere  Rand  legt  sich  an  die 
Crista  nasalis  der  Oberkiefer-  und  Gaumenbeine  an.  Vorn  hat  das 
Pflugscharbein  einen  kleinen  vertikalen  Rand,  von  dessen  oberer  Abtheil- 
ong  ein  Fortsatz  sich  in  die  Furche  der  Crista  nasalis  erstreckt,  wäh- 
rend von  seiner  unteren  Seite  her  eine  Spitze  zwischen  die  Formina  in- 
cisiva  hineinragt.  Der  hintere  Rand  ist  dünn,  glatt  und  frei ;  er  trennt 
die  beiden  hinteren  Nasenöflnungen,  rhoatiae,  von  einander. 


Das  Wanf f nbeio ,  Jochbein ,  os  zygomaticMm ,  ,s.  matare,  h,  juyale. 

Das  Wangenbein  bildet  den  hervorragendsten  Theil  der  Backe, 
durch  die  Wangenplatte,  pars  mutans^  und  zugleich  durch  seine  nach 
einwärts  gehende  Platte,  die  Augenhöhlenplatte,  pars  orbitalis,  die 
Scheidewand  zwischen  Augenhöhle  und  Schläfengrube.  Es  steht  an  sei- 
nem unteren,  vorderen  Winkel  durch  eine  breite  gezahnte  Fläche  mit 
dem  Jochfortsatze  des  Oberkieferknochens,  durch  einen  dünnen  hin- 
teren äusseren  Fortsatz  mit  dem  Jochfortsatz  des  Schläfenbeins,  durch 
einen  oberen  Fortsatz  mit  dem  Stirnbein  und,  in  unmittelbarer  Fortsetz- 
ung damit,  durch  den  hinteren  scharfen  Rand  seiner  tiefen  Platte  mit  der 
Crista  zygomatica  des  grossen  KeilbeinflUgels  in  Verbindung.  Zwischen 
der  Verbindung  mit  dem  Oberkiefer  und  derjenigen  mit  dem  Keilbein 
bleibt  meist  ein  kleiner,  freier  Rand  übrig,  der  von  aussen  her  das  vor- 
dere Ende  der  unteren  Augenhöhlenspalte  schliesst. 


Fig.  47.    Rechtes  Wangenbein.  ^,3 
A.  von  aussen.   B.  von  innen. 

1,  Oberer    oder  Stimfortsatz   mit    gezahntem    Rande; 

2,  hinterer ,  äusserer  oder  Schinfenfortsatz ;  8,  vorderer, 
innerer  oder  Oberkieferfortsatz;  4,  unterer  Winkel,  tu- 
berositas  malaris;  von  1  zu  2  der  Schläfenrand;  von 
1  zu  3  Augenhöhlenrand;  von  1  zu  8  die  Verbindungs- 
stelle mit  dem  Stirn-  und  Keilbeine;  bei  8  die  (vrube, 
welche  in  der  Regel  die  Unteraugenhöhlenspalte  schliesst ; 
von  2  zu  4  der  rauhe  Masseterrand ;  zwischen  8,  3  und 
4  die  dreieckige  rauhe  Verbindungsfläche  mit  dem  Ober- 
kiefer; 5,  Wangenfläche;  6,  die  tiefe  oder  hintere 
Schläfenfläche;  5  und  6  in  der  Nähe  der  Oeffnungen 
des  canalis  zygomatico-facialis ;  7,  Augenhöblenfläche  mit 
dem  foramen  zygomatico-orbitale ;  8,  for.  zyg.-temporale. 

Die  Oesichtsfiäche  ist  convex  und  von  ei- 
ner oder  mehreren  üeflFnungen  durchbohrt,  wel- 
che die  Mtlndnngen  von  mit  der  Augenhöhle  in 

Verbindung  stehenden  Kanälchen  bilden,  sie  endigt  nach  unten  in  einen 
rauhen  Winkel,  den  Wangenhücker,  tuherosUas  malaris.  Die  Augen- 
böhlenflflche  ist  von  oben  nach  unten  concav  und  betheiligt  sich  an  der 
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Bildnng  der  äusseren  Wand  nnd  des  Bodens  der  Augenhöhle.  Die  hin- 
tere Fläche  ist  von  der  einen  Seite  zur  anderen  concav  und  ist  gegen 
die  Schläfengrube  hin  gerichtet;  sie  ist  gleichfalls  von  einer  kleinen  Oeff- 
nung  durchbohrt.  Die  Kanälchen,  welche  den  Knochen  durchbohren; 
dienen  dem  Durchtritte  von  Gefässen  und  Nerven ;  sie  beginnen  mit  einer 
grösseren  Oefliaung  in  der  Augenhöhle ,  foramen  zt/gotnatico-orbitale,  und 
trennen  sich  alsdann,  indem  das  eine  mehr  nach  vorn  und  unten  zur 
Oesichtsfiäche,  canalis  zygotnaticO'facialis,  das  andere  mehr  nach  rück- 
wärts zur  Schläfenfläche  verläuft,  canalis  zygomaticO'temporalis. 


Das  Nasenbein,  os  nasale. 

Die  Nasenbeine  überbrücken  von  vom  und  oben  die  Nasenhöhlen. 
Sie  sind  oben  dick  und  schmal  und  werden  nach  unten  hin  allmählich 
breiter  und  dünner;  ihr  oberer  Rand  ist  zur  Verbindung  mit  dem  Stirn- 
beine stark  gezähnt,  während  der  untere  zur  Anlagerung  des  Nasen- 
knorpels mehr  zugeschärft  ist.  Ihre  äussere  Kante  verbindet  sich  mit 
den  Stirnfortsätzen  der  Oberkieferbeine,  die  innere  Kante  dient  zu  ihrer 
gegenseitigen  Verbindung,  sowie  zur  Anlagerung  an  den  Nasenstachel 
des  Stirnbeins  und  an  die  senkrechte  Platte  des  Siebbeins.  Die  vordere 
Fläche,  in  ihrer  oberen  Abtheilung  leicht  ausgehöhlt,  ist  in  der  übrigen 
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Ausdehnung  convex  und  besitzt  eine  kleine  6e- 
fässöfihung.  Die  hintere  oder  Nasenhöhlenfläche  be- 
sitzt eine  Furche  ftlr  den  Verlauf  des  Nasennerven, 
sulcus  ethmoidalis, 

Fig.  48.    Rechtes  Nasenbein.  ^I, 

A.  von  vorn;  B   von  hinten. 

1 ,  Gezähnter  oberer  oder  Stirnrand ;  2 ,  innerer  Kand ; 
3,  äusserer  oder  Oberkieferrand;  4,  unterer  freier  Kand; 
in  B.  sieht  man  bei  4  den  sulcus  ethmoidalis- 


Das  Thränenbein,  Nagelbeln,  os  lacrymale,  s.  os  unguis. 

Das  Thränenbein  ist  eine  dünne,  dem  Fingernagel  an  Gestalt 
ähnliche  Knochenschale,  welche  an  der  vorderen  inneren  Abtheiluug 
der  Augenhöhle  Jiegt.  Oben  verbindet  es  sich  mit  dem  Stirnbeine,  nach 
hinten  mit  der  Papierplatte  des  Siebbeines,  nach  vom  mit  dem  Stim- 
fortsatze  des  Oberkiefers  und  nach  unten  mit  der  Orbitalplatte  dieses 
Knochens.  Die  der  Augenhöhle  zugekehrte,  äussere  Fläche  besitzt  vorn 
eine  senkrecht  verlaufende  Läng^furche,  die  Thränenfurche,  stäcus 
lacrimalis;  diese  bildet  mit  der  gleichnamigen  Furche  des  Stirnfortsatzes 
die  Thränengrube,  fossa  lacrimalis,  in  welcher  der  Thränensack 
seine  Aufnahme  findet.  Die  Thränenfurche  ist  von  dem  hinteren  Theil 
der  eigentlichen  Augenhöhlenfläche  durch  eine  scharfe  Kante,  die 
Thränenleiste,  crista  lacrimalis ^  geschieden,  welche  nach  unten  in 
eine  nach  vom  gekrümmte  Spitze,  den  Thränen hacken,  hamtäus  la- 
crymaliSy  ausläuft.    Dieser  letztere  ragt  zwischen  den  Oberkiefer  und  die 
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Fig.  49.    Rechtes  ThrSnenbein  von  aussen«  ^\^ 

1,  oberer  oder  Stimrand;  2,  Augenhöhlen  fläche;  3,  Thränenfurche; 
4,  Thränenhaken;  von  1  zu  4,  Thränenleiste. 

untere  Muschel  hinein  nach  abwärts.  Die  innere  Fläche  legt 
sich  oben  an  die  Siebbeinzellen  an,  unten  gränzt  sie  an  den 
mittleren  Nasengang. 

Sie  utere  Mischel,  cmicha  inferior,  os  turbinatum  inferim^  os  »pongiosum. 

Die  untere  Muschel  ist  ein  dünner  schalenfbrmiger  Knochen, 
welcher  mit  dem  oberen  Rande  von  vom  nach  hinten  an  der  äusseren 
Wand  der  Nasenhöhle  befestigt  ist  und  in  diese  so  hineinragt,  dass  sie 
den  mittleren  von  dem  unteren  Nasengange  trennt.  Sie  ist  leicht  umge- 
bogen, so  dass  ihre  Convexität  nach  oben  und  innen  gerichtet  ist  und 
ihr  unterer  freier,  etwas  umgerollter  Rand  nach  unten  ragt.  Der  befe- 
stigte Rand  heftet  sich  vorn  an  die  quere  IjCiste  des  Stirnfortsatzes  vom 
Oberkieferbein  an,  erhebt  sich  dann  plötzlich  zu  einem  Knochenplättchen, 
Processus  lacrimalis,  s,  nasalis,  welches  den  Thränennasenkanal  vervoll- 
ständigt und  sich  an  das  Thränenbein  anlegt.  Hinter  diesem  Fortsätze 
biegt  der  Rand  sich  nach  abwärts  und  bildet  den  Riefe rfortsatz, 
Processus  maxillaris,  welcher  unter  dem  Eingange  in  die  Kieferhöhle 
deren  innere  Wand  vervollständigt. 

flg.  50.   Das  rechte  untere  Muschelbein.  '^1^ 

A.  von  der Aussenseite;  B.  von  derlnnen- 
seite. 

1,  die  vordere  Spitze ;  2,  die  hintere  Spitze ;  3,  der 
untere  freie  Rand;  4,  innere  convexe  Fläche ;  5,  Pro- 
cessus ethmoidalis;  6»  Processus  lacryroalis;  7,  äus- 
sere concave  Fläche;  8,  Processus  maxillaris. 

Oberhalb  und  hinter  dieser  Stelle  ragt  ein 
kleiner  Fortsatz  in  die  Höhe,  welcher  sich 
an  den  Hackenfortsatz  des  Siebbeins  anlegt, 
Processus  ethmoidalis,  und  ganz  hinten  legt  sich 
der  Knochen  an  die  Crista  turbinalis  des  Gau- 
menbeines an.  Dieser  Knochen  besitzt  ho- 
rizontale Furchen  und  Kanälchen  fltr  Geiässe  und  Nerven,  aber  keine 
vertikalen,  wie  sie  sich  an  der  Siebbeinmuschel  für  den  Riechnerven 
finden. 

•er  Unterkiefer,  maxilln  itiferior,  mandilmla,  os  maxillare  inferius. 

Der  Unterkiefer  ist  der  dickste  und  stärkste  Knochen  des  Ge- 
sichts und  ist  mit  dem  übrigen  Schädel  nur  durch  zwei  Gelenkhöcker 
oder  Oondylen  beweglich  verbunden.  Er  hat  die  Gestalt  eines  auf  die 
Kante  winkelig  eingeknickten  Bogens  und  besteht  aus  einem  mittleren 
breiteren,  horizontalen  Theil,  dem  Körper,  corpus,  und  zwei  aufetei« 
genden  Theilen,  den  Aesten,  ratni  ascendentes. 


Fig.  51. 

rechts  un<i  oben  gesehen.    '|, 

1,  Körper;  2.  Symphyse;  3,  Ast; 
4,  der  Winkel,  in  seiner  Umgebung 
die  sehiefen  Linien  vun  der  Anhe^ 
tiing  des  m.  masseter;  5,  der  Krähen- 
fürtaatz;  6,  Gelenkfortsatz;  7,  inci- 
Bura  signioidea  und  collnm  niandi- 
bolae;  8,  IViramen  inf  iitale ;  9,  linea 
obliqua  externa ;  10,  furamen  alveo- 
lare iutomum  und  sulcue  myloh^oi- 
dnUB  der  linken  Seite.  Dieec  Figtir 
zeigt  diu  voll s räudigen  Zähne  des 
Unterkiefers  ira  mittleren  Lebens- 
alter. (Vergleiclie  auch  die  innere 
Fläclie  des  Unterkiefers  bei  dem 
Scliädeldurtbsi^hnitt  Fig.  58.) 

Der  KOrper  besitzt  in  der  Mitte  eine  vertikal  verlanfende  Leiste, 
welche  der  ursprünglichen  TbeilungsBtelle  des  Knochens  in  zwei  seitliche 
Hälften  entspricht  nnd  daher  die  Fuge,  s^ph^nis  genannt  wird.  Der 
obere,  oder  Zahnrand,  timbm  alveolarts,  ist  von  einer  Reihe  von  HSb- 
len,  e^rt'o//,  fUr  die  Zahnwurzeln  eingenommen.  Der  untere  Rand  yerlänft 
leicht  schräg  nach  hinten  und  aufwärts,  wodurch  der  Unterkiefer  vom 
höher  als  hinten  ist;  der  Hand  ist  vom  dicker  als  in  der  Nähe  der  Aeste 
und  zugleich  etwas  nach  vom  umgewendet,  wodurch  das  Kinn,  mentum, 
s.  profuberontlo  mentalis,  s.  crintii  mentalis  externa,  ein  dem  mensch- 
lichen Schädel  eigenthUmlicher  Vorsprnng  gebildet  wird;  seitlich  geht 
diese  Bildung  jederseits  mit  einem  stumpfen  Höcker,  tubercuium  men- 
tale, in  die  Seitenfläche  des  Körpers  über,  An  jeder  Seite  der  Symphyse 
findet  sich  an  der  AussenflUcbe  des  Knochens  unter  den  Schneide- 
zähnen eine  seichte  Vertiefung, /onsq  incisiva,  an  welcher  der  Unsc.  le- 
vator  menti  entspringt,  nnd  weiter  nach  aussen  findet  sich  das  /oramen 
mentale,  s.  labiale,  s.  maxitlare  atUerim,  eine  Oeffnung,  aus  welcher  die 
Gestchtsäste  des  unteren  Zahnnerven  and  der  gleichnamigen  Arterie  her- 
vortreten. Vom  unteren  Umfange  dieser  Oefinung  gebt  eine  Erhebung, 
Unea  obliqua  externa,  nach  oben  und  aassen  zum  vorderen  Rande  des 
Astes.  —  Die  innere  Fläche  hat  zu  beiden  Seiten  derSymphyse  dicht 
am  unteren  Band  je  einen  flachen  Eindruck,  fossa  digastrica,  an  welchen 
sich  der  vordere  Bauch  des  M.  digaatricus  ansetzt  und  darüber  in  der 
Mittellinie  zwei  Paare  von  Höckerchen,  Spinae  mentales,  s.  mentales  in- 
teiiute,  welche  dicht  an  einander  liegen,  und  von  denen  die  oberen  die  Ur- 
spmngsstellen  der  M.  genioglossi,  die  unteren  diejenigen  der  M.  geniobyoi- 
dci  darstellen.  Eine  schräg  hervorspringende  Linie,  linea  mijlohyoidea, 
beginnt  unter  den  Spinae  mentales  und  zieht  nach  oben  und  aussen  gegen 
den  Ast  bin:  an  sie  befestigt  sich  der  M.  mylohyoideus;  Über  ihr  nach 
innen  hin  findet  sich  eine  leichte  Vertiefung,  in  welche  die  Glandula  snb- 
lingualis  gebettet  ist,  unter  ihr  und  nach  aussen  eine  zweite  Vertiefung 
für  die  Glandula  submaxillaria. 

Der  Ast  ist  dünner  als  der  Körper  des  Knochens  und  sein  unterer 
Rand  bildet  mit  dem  des  Körpers  unten  und  hinten  eine  stumpfe  Ecke, 
die  man  den  Unterkieferwinkel,   angulus  mandibidae,   nennt.     Die 
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äassere  Fläche  ist  nahezu  plan  und  hat  leichte  Unebenheiten,  welche 
gegen  den  Winkel  hin  rauhe,  von  deniAnsatze  des  M.  masseter  herrüh- 
rende Streifen  bilden.  Die  innere  Fläche  besitzt  in  ihrer  Mitte  eine 
grössere  Oeffnung,  foramen  dentale  in/eruis,  a.  alveolare  inf,,  s.  maxillare 
posterius,  8.  mandibulare,  welche  in  einen  Kanal,  der  Zahnkanal,  caymlis 
dentalis  s.  mandibularis  führt.  Dieser  Kanal  nimmt  die  Oefässe  und  Ner- 
ven fUr  die  Zähne  auf,  verläuft  schief  von  hinten  und  oben  nach  abwärts 
and  unten,  der  Innenwand  näher  als  der  Aussenwand,  und  endigt  zum 
Tbeil  in  dem  Foramen  mentale,  indem  nur  eine  bei  Weitem  schwächere 
Abtheilung  unter  den  Schneidezähnen  weiter  nach  vorn  zieht.  Von  dem 
inneren  Rande  des  Foramen  mandibulare  zieht  sich  ein  kleines  Knochen- 
plättchen  nach  aufwärts,  lingula  mandibulae,  welches  die  Oeflnung  zum 
Theil  von  innen  her  überdeckt.  Vom  unteren  scharfen  Rande  aus  zieht 
sich  eine  Furche,  sutcus  mijlohyoideHs,  (zuweilen  auf  eine  kurze  Strecke 
ein  kleiner  Kanal )  nach  unten  und  vorn,  welche  den  Verlauf  des  Nervus 
mylo-hyoideus  nebst  begleitender  Arterie  und  Vene  bezeichnet.  Dahinter 
an  der  Innenfläche  des  Winkels  ist  eine  auffallende  Rauhigkeit  für  den 
Ansatz  des  M.  pterygoideus  internus. 

An  jedem  Aste  ragen  zwei  Fortsätze  empor,  der  Gelen kforts atz, 
l>roce^us  condyloidens,  s.  condylm  und  der  Krähenschnabel fortsatz 
(fälschlich  Kronenfortsatz  genannt)  jjrocessus  coronoideu.'< ,  welche  durch 
einen  tiefen,  halbrunden  Ausschnitt,  Incisura  stymoldea,  s,  semilunaris, 
s.  mandibulae  von  einander  geschieden  sind.  —  Der  Gelenk  fortsatz 
setzt  sich  aus  dem  hinteren  Tbeil  des  Astes  fort,  und  wird  von  einem 
eingeschnürten  Stücke,  dem  Hals,  coli  um,  getragen;  nach  vorn  hin  be- 
sitzt er  eine  schwache  Vertiefung  für  den  Ansatz  des  M.  pterygoideus 
extemus.  Der  Gelenkkopf  selbst  ist  stark  in  die  Quere  verlängert  und 
besitzt  eine  im  Ganzen  convexe  Gelenkfiäche,  deren  längere  Achse  so 
schief  gestellt  ist,  dass  ihre  Verlängerung  diejenige  der  anderen  Seite 
in  der  Nähe  des  vorderen  Randes  des  grossen  Hinterhauptsloches  treffen 
würde.  —  Der  Kräbenschnabel fortsatz  bildet  die  Fortsetzung  des 
vorderen  Theils  des  Astes  nach  oben ;  er  ist  zugespitzt  und  schartkantig 
und  an  seine  Ränder,  sowie  an  die  innere  Fläche  setzt  sich  der  Schläfen- 
muskel an.  An  seinem  Ursprung  findet  sich  eine  Furche,  in  welche  sich 
der  M.  buccinator  anheftet,  und  welche  von  einer  von  hinten  nach  aussen 
ziehenden  Kante,  crista  buccinatoria ,  begrenzt  wird. 

Der  vordere  Rand  des  Astes  bildet  nahezu  einen  rechten  Winkel  mit  dem  AI- 
veolarrand.  Der  Winkel,  welchen  der  hintere  Rand  des  Astes  mit  dem  unteren 
des  Körpers  oder  der  Basis  macht,  beträgt  bei  dem  Erwachsenen  gewöhnlich  120® 
in  der  Kindheit  140®  oder  mehr.  Bei  stark  entwickelten  Kiefern  kann  er  auf  110® 
oder  noch  weniger  herunterkommen;  bei  alten  und  zahnlosen  Individuen  nimmt  er 
zu.  Diese  Unterschiede  hängen  mit  einer  Summe  von  Umständen  zusammen,  wor- 
unter besonders  hervorzuheben  sind:  die  Entwicklung  der  Milch-  und  bleibenden 
Zähne,  der  Schwund  des  Alveolarrandes  im  späteren  Alter,  die  Verlängerung  des 
Gesichtes  und  Oberkiefers  gegen  das  Ende  des  Wachsthums  und  der  wechselnde 
Entwicklungsgrad  des  M.  masseter  in  den  verschiedenen  Perioden. 
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ZuBfenbein,  os  hyoides,  8.  hyoideum,  8.  linguae. 

Das  Zungenbein  liegt  an  der  Basis  der  Zunge  und  kann  zwischen 
dem  Kinn  und  dem  Schildknorpel  gefUhlt  werden.  Es  ist  an  die  Spitzen 
der  Oriffelfortsätze  beider  Schläfenbeine  durch  ein  Paar  dünne  Bänder, 
die  Griffelzungenbeinbänder,  ligainenta  stylohyoidea ,  aufgehängt, 
welche  bei  den  meisten  Thieren  knöchern  sind.  Aus  diesem  Gründe 
muss  es,  obgleich  es  strenggenommen  kein  Schädel-  oder  Gesichtskno- 
chen ist,  doch  hier  betrachtet  werden.  Es  besteht  aus  einem  Körper 
und  zwei  Paaren  von  Hörnern  und  gleicht  in  seiner  Gestalt  dem  Buch- 
staben U. 

Fig.  52.    Das  Zungenbein  von  vorn.    '|, 

1,  Der  vorstehende  Theil  des  Körpers;  2,  das  grosse  Hörn; 
3,  das  kleine  Hom. 

Der  Körper  oder  das  Mittelstück,  corpus,  s.  ba- 

si8,  ist  von    vorn  nach  hinten  zusammengedrückt  und 

liegt  in  einer  nach  unten  und  vorn  gerichteten  Ebene. 

Seine  vordere  Fläche   ist  convex,   besitzt  in  der  Mitte   eine   senkrechte 

Leiste  und  auf  jeder  Seite  derselben  Eindrücke  für  Muskelansätze ;    die 

hintere  Fläche  ist  concav  und  gegen  die  Epiglottis  zu  gekehrt. 

Die  grossen  Hörner,  Seitenhörner,  cornua  tnajora,  8.  lateralia 
sind  länger  aber  viel  dünner  als  der  Körper,  ragen  von  den  Seiten  des- 
selben nach  rückwärts  und  endigen  in  kleinen  runden  Knöpfen. 

Die  kleinen  oder  oberen  Hörner,  comua  minora,  s,  superiora 
s.  cornicula,  s,  corpuscida  triticea,  sind  kurz  und  von  konischer  Gestalt, 
bestehen  aus  Knorpel,  ragen  von  den  Verbindungsstellen  des  Körpers 
mit  den  grossen  Hörnern  nach  auf-  und  rückwärts  und  dienen  den  GriSel- 
zungenbeinbändem  zum  Ansätze.  Sie  bleiben  lange  Zeit  beweglich,  da 
der  Knorpel,  aus  welchem  sie  bestehen,  bis  zum  vorgerückten  Alter 
nicht  verknöchert. 

Der  Schädel  als  Ganzes. 

Die  Nähte,  stäurae. 

Die  Nähte  kommen  nur  an  flachen  Knochea  vor,  sind  daher  einzig 
auf  den  Schädel  beschränkt.  Unter  Knochennaht  versteht  man  im 
Allgemeinen  eine  nur  durch  äusserst  geringe  Menge  von  Zwischensub- 
stanz geschiedene,  sonst  dichte  Aneinanderlagerung  zweier  Knochen, 
durch  die  sie  unbeweglich  mit  einander  verbunden  sind.  Dabei  können 
die  aneinanderstossenden  Theile  zweier  Knochen  sich  sehr  verschieden 
verhalten.  Entweder  stossen  sie  mit  nahezu  glatten  Rändern  zusammen 
und  bilden  so  die  einfache  Naht,  harmonia,  oder  die  Knochenränder 
greifen  mit  mehr  oder  weniger  starken  Zacken  in  einander,  wodurch 
die  Zahnnaht,  sutura  dentata  s.  serrata,  entsteht,  oder  endlich,  es 
schiebt  sich  ein  Knochen  mit  seinem  zugeschärften  Rande  über  den  Rand 
eines  anderen  Knochens  weg,  er  deckt  ihn  schuppcnförmig,  Schuppen- 
naht, sutura  squamosa. 
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Aouer  dieseD  gewöbalicb  gebrauchten  BeieichDungen  tindet  sich  hie  und  da 
noch  die  Beuichnung  schinityltiiU ,  EinfUguDK  (eigentltch  Spaltung!  fllr  die  Art 
von  Verbindung,  wobfi  ein  Knocben  in  die  Furche  eines  anderen  sieb  einlegt,  wie 
der  Keil  bei  nach  nabel  in  die  Furche  des  Pllii)(acharbeins  Weiter  kommt  noch  der 
Ausdruck  gomiiho\ia,  Einkeilung,  vor,  der  Jedoch  eigentlich  keine  Knocbenver- 
blnduDg ,  sondern  die  Befestigung  der  Zühne  in  den  Alveolen  bezeichnet 

Am  zweckmitssigsten  werden  die  Schädelnäbte  nach  den  Knochen 
benanot,  zwischen  welchen  sie  liefen,  wie  z.  B.  Hintcrbaüpt-Scheitel- 
beinnabt,  Hinterhaapt-Warzenbeinnaht,  Htimbein-Siebbcinnabt,  Schettel- 
bein-Keilbeinnaht  eto. 

Die  an  dem  Schädelgewölbe  sich  findenden  Nähte  bedürfen  eioer 
besooderea  Betrachtuug.  Das  Schädeldach  wird  oben  von  drei  grossen 
Zabnnäbteo  durchzogen,  von  denen  zwei  eine  quere  Richtung  haben  und 
dem  vorderen  und  hinteren  Rande  der  Seitcnwandbeine  entsprechen,  wäh- 
rend die  dritte  in  der  Mittellinie  »wischen  diesen  beiden  Knochen  ver- 
läuft. An  beiden  Seiten  des  Schädeldaches  geht  auch  eine  unregel- 
massige  Nabtlioie  der  Länge  nach  vom  Wangenbein  bis  zum  Hinter- 
hauptsbeine; sie  ist  oben  vom  Stirnbein  und  Seiten  wand  bein  begrenzt, 
nnten  von  dena  Jochbein,  Keilbein  und  Schläfenbein. 
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zwaniig  Jahren,     '/a 

Der  Schädel  ist  so  gestellt, 
daM  der  vordere  Xaaenstaohel 
und  die  äusseren  Ueböröff- 
Bungen  in  einer  üorizontal- 
ebene  liegen. 

l,Stirnh(tcker;  S.Stimglatze 
zwischen  den  Augenbraunen- 
bogen  und  Über  der  Quemaht 
zwisrhen  dem  Stirnbein ,  den 
beiden  Nasenbeinen  und  den 
UberkiererfortBÜtzen ;  3,  Ober- 
augenliöhlenrand  mit  d.  Ober- 
augenliöhleiieinschuitt;  4,  Äu- 
genhöhle, die  Zaiil  steht  auf 
der  Orbitaltläehp  des  Keilheins 
zwischen  den  fissurar  orbitales 
superior  und  inferior;  5.  vor- 
dere XasenüffnUDg,  in  welvher 
man  die  Crista  nasalis  der 
Überkieferbeine  und  zu  jeder 
Seite  die  Muscheln  siebt;  6, 
fossa  ranina  des  Oberkiefers, 
duilber  das  foramen  infraor- 
bitale;  7,  fossa  incistva;  8, 
Jochbein;  9,  Symphyse  des 
Kinns;  10,  Körper  des  Unter- 
kiefers mit  dem  foramen  men- 
tale und  der  tinea  ubiiqua  e:^- 
tema;  11,  Scheitel  dicht  an 
der  Kronennaht;  12,  Schläfen-  ' 

grübe  an  der  Verbindung  des 

Stiro-,  Scheitel-,  Schläfen-  und  Keilbeins;  13,  Jochbojreu;  14,  Warzenfortsatz ; 
iö,  Uoterkieferwinkeli  16,  Kinnbücker.  An  diesem  Sohäael  befinden  sich  In  jedem 
Kiefer  vienehu  Zähne,  da  die  Weisheltsühne  noch  niobt  vorhanden  sind. 
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Der  Schädel. 


Die  Stirn-Scheitelbeinnaht,  Kronnaht,  Kranznaht,  sutiira 
froiifo-paiieftdi»,  xHfurri  coi-omtlU,  verbindet  das  Stirnbein  mit  dem  Scheitel- 
bein, sie  beginnt  auf  jeder  Seite  etwa  einen  Zoll  hinter  dem  äusHcren 
Angenhöbleu  -  oder  Jocbfortsatz  des  Stirnbeins  Über  den  grossen  Flügeln 
des  Eeilbeins  and  steigt  aufwärts  und  ein  wenig  nach  rllckwärls  gegen 
den  Scheite).  Die  tiefsten  Zacken  hat  sie  in  der  Mitte  jeder  Seitenhälfte; 
auf  der  ScheitelhlJbe  ist  die  Nabtfläche  schräg,  indem  das  Stirnbein  sieb 
hier  über  das  Seitenwandbein  schiebt,  während  am  unteren  Tbeil  in 
ähnlicher  »Veise  das  Scheitelbein  Über  das  Stirnbein  weggreift.  ■ 

Die  Hinterhaupt-  Scheitelbeinnaht,  Hin ter hauptsnah t, 
Lambdanabt,  auturo  occipiio-jiariefalis,  occipitalU,  lamidoidea ,  ist 
zwischen  dem  Hinterhauptsbein  nnd  den  beiden  Seitenbeinen  gelegen ; 
sie  biegt  sieb  jederseits  nach  nnten  und  aussen  und  bat  nngeßtfar  die 
Form  eines  griechischen  A;  in  ihrer  Verlängernng  liegt  die  Hinter- 
Fig.  54. 


Fig.  54.    Seitlichi 
vorhergeheDdeD 


al- 


1,  Stirnbein;  2.  Scheiteibeini  von  1  zu  2  linea  gern bi reu laris ;  X  X,  Kroneo- 
naht;  3,  Uinterbaiipubein  —  die  Zahl  steht  an  dem  unteren  Ende  der  Liinibda- 
naht,  wo  diese  an  die  ilinterhauptswai-zen -  und  die  Scbeitelbeinwarzennaht,  ao- 
■töHt;  3',  protuberantia  occipitalis  externa;  4.  grosser  Keilbeinflligel ,  zwischen 
Stirn-Schlafen-  und  Scbeitelbein ;  5,  oberstes  Ende  der  SchlÜfenBchiippe ;  6,  Wurzel 
des  procesaiia  zygomaticus  über  der  äusseren  Geh<<roffnting ;  7,  Zilzentheil  des 
Schläfenbeins  mit  dem  Zitzenfortsatz ;  9,  linber  Gelenkfortsatz  des  Hinterhaupts- 
beins; 9.  vordere  Nasenötfnang ;  10,  lliränenbein  an  der  inneren  Augenhöhlenwand; 
tl,  Jochbein,  am  Beginn  des  Jocbbogeos;  12,  Oberkieferbein,  tlber  der  Zahl  das 
foramen  iofra-orbltale;  13,  Unterkieferast;  14,  foramen  mentale,  am  Unterkiefer- 
kSrper. 
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haapts-Warzenbeinnaht,  siUura  occipito-nuistoidea,  s,  additamentum 
stiturae  lainbdoidalis. 

Die  Scheitelnaht,  Längsnaht;  Pfeilnaht;  suturapariefulis,  s. 
longitudinali^,  s.  sagittalis,  verbindet  die  beiden  Scheitelbeine  und  verläuft 
somit  von  vom  nach  hinten  über  die  Höhe  des  Scheitels.  Bei  Kindern 
and  öfters  auch  bei  Erwachsenen  setzt  sich  diese  Naht  nach  vom  hin 
zwischen  die  beiden  Hälften  derStimbeine  alsStirnnaht,  sutura  fron- 
talis,  fort. 

Die  Eeilbein-Scheitelbeinnahty  sutura  »pheno-parietcUis ,  zwi- 
schen dem  Scheitelbeine  und  dem  grossen  Keilbeinflttgel  ist  etwa  1,5  Gm. 
lang.  Sie  fehlt  nur  in  sehr  seltenen  Fällen,  indem  das  Stimbein  und 
die  Schläfenbeinschappen  einander  bertthren. 

Die  Scheitel-Schläfenbeinnaht,  sutura  parieto-temporalls,  be- 
steht aas  zwei  sehr  verschiedenen  Theilen;  nämlich  aas  der  Schappen- 
naht,  sutura  sqiiamosa,  welche  sich  von  vom  nach  hinten  binüberwölbt, 
indem  der  Schappentheil  des  Schläfenbeins  sich  über  den  unteren  Theil 
des  Scheitelbeines  schiebt,  und  der  Seh  eitel warzennaht,  sutura 
parieto-mastoidea  f  s.  additamentum  suturae  squamosae ,  welche  dick  und 
gezähnt  ist.  Nach  vom  setzt  sich  die  Schuppennaht  in  die  Keilbein- 
Schläfenbeinnaht,  sutura  spheno-temporalis ,  zwischen  grossem  Keil- 
beinflügel und  Schläfenbeinscbuppe  fort. 

Wegen  der  Beschaffenheit  der  Schuppennaht  können  die  unteren  Ränder  der 
Seitenwandbeine  durch  eine  von  oben  oder  innen  wirkende  Gewalt  nicht  nach 
aussen  gedrückt  werden,  ohne  dass  zu  gleicher  Zeit  der  Schuppenrand  der  Schläfen- 
heine nach  aussen  getrieben  würde.  Wenn  auf  diese  Weise  auf  die  pars  squamosa 
eingewirkt  wird,  kann  sie  sich  entweder  allein  nach  aussen  wölben,  oder  die  Basis 
der  pars  petrosa  nach  abwärts  drücken. 

Nahtknochen,  Schaltknochen,  Zwickelbeine,  Worm'sche 
Knochen,  dreieckige  Knochen,  ossictda  suturarum,  s,  intercalaria, 
s.  epactaliaf  s.  Wormiana,  s.  triquetra,  raphogeminantia.  —  Ueberzälilige 
Knochen  finden  sich  bei  einer  grossen  Anzahl  von  Schädeln,  zwischen  die 
übrigen  Schädelknochen  wie  Inseln  in  den  Nähten  angelagert.  Sie  haben 
eine  unregelmässige  Gestalt  und  ihre  Ränder  passen  sich  den  Nähten  an, 
in  welche  sie  eingeschaltet  sind.  Man  findet  sie  am  häufigsten  in  der  Lambda- 
naht,  wo  sie  zuweilen  in  grosser  Anzahl  vorkommen  und  mehr  oder  we- 
niger symmetrisch  angeordnet  sind.  In  anderen  Fällen  können  ein  oder 
mehrere  Knochen  den  oberen  Theil  der  Hinterhauptsschuppe  bilden. 
Weniger  häufig  sind  sie  in  der  Pfeilnaht  und  an  der  Verbindung  der- 
selben mit  der  Kranznaht,  und  nur  in  geringer  Zahl  finden  sie  sich  zu- 
weilen in  letzterer  selbst;  ebenso  sind  sie  in  der  Schuppennaht  selten. 
Ein  einziger  Schaltknochen  kommt  zuweilen  zwischen  Scheitel  -  und  Keil- 
bein und  noch  häufiger  zwischen  Scheitelbein  und  der  Vereinigung  von 
Schuppen  •  und  Warzentheil  des  Schläfenbeins  vor.  Doch  gibt  es  Schä- 
del, welche  über  hundert  Schaltknochen  in  allen  Nähten  vertheilt  be- 
sitzen, ja  es  sind  solche  beobachtet,  welche  fast  nur  aus  Schaltknochen 
zngammengesetzt  sind.  (Jung,  animadversiones  quaedam  de  ossibus  ge- 
neratim  et  in  specie  de  ossibus  raphogeminantibus  etc.    Basileae  1827.) 

QuAin^Uoffmann,  Anatomio.  g 
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Gesammtbau  des  Schädels. 
Aeutere  ScliSieltkeile. 

Die  Oberfläche  des  Schädels  theilt  man  zweckmäsHiger  Weise  in 
eiae  obere,  eine  untere,  eine  vordere  und  /.wei  seitliche  Kegionea. 

Die  obere  Region,  dieSchädeldecke, /om/j:  crani'i,  s.  calvart'a 
erstreckt  gicb  von  den  oberen  Angenböhienrändem  vom  bi»<  zu  der  oberen 
halbkreiBfönnigen  Linie  des  HinterhaDptsbeineH  hinten  und  ist  zeitlich  be- 
grenzt von  der  halbkreisförniigea  Linie  des  Scheitelbeines;  sie  ist  glatt, 
gleichmässig  gewölbt,  und  wird  sowohl  von  dem  muskulüsen,  als  auch  von 
Fig.  &ö. 


Fig.  55.  Schädel  eiDes  HftDnes  tod  mittlerem  Alter,  so  dDrch 
sohnitten,  dais  ein  Schnitt  senkrecht  durch  die  innere  Hälfte  sei 
ner  linken  Augenhöhle  geht,  während  der  andere  schief  van  biete 
der  Aagenhitble  nach  hinten  und  auaaen,  ausserhalb  des  foraroei 
rotundum  und  ovale  her,  durch  die  Trommelhöhle  und  den  Warzen 
fortsatz  geführt  ist.  '\, 
1,  Schnitt  durch  das  Stirnbein,  sammt  Stirn htible  und  Augenhithlendach ;  2,  lin- 
kes Nasenbein;  H,  Nasen lorisütz  des  Oberkiefers;  4,  Thrünenbein;  zwischen  3  und 
A  der  Thränennaaenkanal  i  b,  I'apierplatte  des  Siebbeins,  darüber  das  foramen  eiii- 
moidLle  anterius;  6  steht  unter  der  Wur2el  des  kleinen  KeilbeinflUgels ,  zwischen 
dem  foramen  opticum  und  foramen  ethmoidale  püslerius  dicht  an  der  fissura  orbi- 
talia  Buperior;  7,  Boden  der  Augenhöhle  duruh  die  Orbitalplatte  des  Oberkiefers 
gebildet,  mit  dem  aulcus  infraorbitalia ;  9,  Angenhöhlenfurtaatz  des  Gaumenbeines, 
welcher  an  das  foramen  spheno-palatinum  und  die  fossA  apheno-palatina  grenzt  j 
9,  oberea  Ende  dea  canalie  pterygu-palatinua;  lü,  Schädel  Öffnung  des  foramen  ro- 
tundum; 1 1  ,  Durchschnitt  durch  den  grossen  Keilbeinflügel,  vor  ihm  mtlndet  der 
canalla  Vidianua  in  die  fossa  apheno-palatina;  vor  12  das  foramen  ovale,  hinter  12 
das  foramen  spinosum;  lij,  vordere  Flüche  des  Felsenbeines,  die  Zahl  steht  in  der 
Grube  fUr  das  ganglion  Gasaeri  in  der  Nähe  der  Spitze;  vor  der  Zahl  das  foramen 
lacerum  anterius,  dahinter  und  nach  aussen  der  faiatus  Fallopiae;  14,  'fürkensattel 
mit  der  Grube  für  die  glandula  pituitaria  und  den  processus  clinoidens  anticus  und 
posticus;  i%  Schnitt  durch  das  Felsenbein,  zwei  halbcirkelfönnigo  Canäle  sind  ge- 
troffen: darunter  die  Trommelhöhle.  Man  sieht  die  innere  Wand  mit  dem  Promon- 
torium ,  das  ovale  Fenster  befindet  eich  im  Schanen ,  bei  16,  das  antriim  mastoi- 
deum;  17,  linker  Griffeltbrtsaiz  vor  dem  Gelenkböcker  des  Hinterhauptsbeins  j 
iS,  tuberoaitaa  maxillae  superioris;  19,  fossa  canina;  20,  spiua  nasalis  anteriori 
21,  innere  Wand  der  Oberkieferhöhle,  darch  Entfernung  der  itussereu  Wand  sicht- 
bar; über  der  Zahl  sieht  man  den  Oberkieferforteati  der  unteren  Huachel  nud  übet 
diesen  die  Oeffaung  in  den  mittleren  Nasengang. 
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dem  sehnigen  Theil  des  M.  occipito- frontalis;  sowie  von  der  äusseren  Haut 
bedeekt.  Sie  besitzt  eine  ovale  Gestalt,  ist  breiter  in  der  Scheitel  -  als  in 
der  Stimgegend,  flacht  sich  vorne  etwas  ab  und  bildet  hinten  in  der 
Mitte  eine  kleine  Hervorragung.  Die  mittlere,  höchste  Kegion  bezeich- 
net man  als  Scheitel,  vertex,  den  vorderen  flachen  Theil  als  Stirne, 
frans,  den  hinteren  al)fallenden  Theil  als  Hinterhaupt,  occiput 

Die  vordere  Schädelgegend  oder  Oesichtsgegend,  regio 
facialis,  s.  fades  unter  der  Stirn ,  zeigt  zuerst  die  beiden  Oefl^oungen  der 
Augenhöhlen,  deren  Ränder  von  den  Stirnbeinen,  den  Wangenbeinen  und 
den  Oberkiefern  gebildet  werden  und  zwischen  den  Augenhöhlen  die  lieber- 
brttcknng  der  Naso,  welche  aus  den  Nasenbeinen  und  den  Nasenfort- 
sätzen der  Oberkiefer  znsammengesetzt  ist  Unter  den  Nasenbeinen  ist 
die  Nasenöffnung  von  verkehrt  herzförmiger  oder  bimförmiger  Gestalt, 
daher  birn förmige  Oeifnung,  apertura  pyriformis,  genannt.  Ihre 
dttnnen,  scharfen  Ränder  dienen  den  Nasenknorpeln  zur  Anheftung  und 
bilden  unten  in  der  Mitte  eine  Hervorragung  den  Nasenstachel,  spina 
iiasaiis.  Unter  der  N^cnöffnung  befinden  sich  die  fossae  incisivae  der 
Oberkiefer,  unter  den  Angenhöhlenöffnungen  die  fossae  caniriae,  und 
weiter  nach  aussen  von  diesen  finden  sich  die  Hervorraguugen  der  Backen, 
welche  von  den  vorderen  und  unteren  Theilen  der  Wangenbeine  gebil- 
det werden.  Unten  wird  das  Gesichtsskelet  durch  den  Unterkiefer  er- 
gänzt —  Die  kleineren  Oeflnuugen  der  Gesichtsgegend  sind  jederseits 
das  foramen  siipraorbitale  oder  die  tticisura  supraorbitalis  am  Oberaugen- 
höhlenrand, dsLS  foramen  infraorbitale  unter  dem  unteren  Augenhöhlen- 
rand, das /oram^n  mentale  am  Unterkiefer  — ;  hierzu  kommen  noch  die 
kleinen  unregelmässigen  Oeffnungen  des  Jochbeins. 

Die  Augenhöhlen,  orbitae,  sind  unregelmässige,  vierseitige,  py- 
ramidale Graben,  deren  Basis  nach  vorn  und  aussen  gerichtet  ist,  wäh- 
rend ihre  Spitze  nach  innen  und  hinten  sieht  Ihre  inneren  Wandungen 
stehen  nahezu  parallel  mit  einander,  während  ihre  äusseren  Wände  so 
stark  divergiren,  dass  sie  einen  rechten  Winkel  mit  einander  bilden.  Das 
Dach  jeder  Augenhöhle  wird  durch  die  Augen  höhlenplatte  des  Stirnbeins 
und  den  kleinen  KeilbeinflUgel,  der  Boden  durch  die  Augenhöhlenplatte  des- 
Wangenbeines,  des  Oberkiefers  und  in  der  hinteren  Abtheilung  durch 
das  kleine  Stückchen  des  Augenhöhlcniortsatzes  des  Gaumenbeins  gebil- 
det Die  innere  Wand  besteht  aus  dem  aufsteigenden  Fortsatz  des  Ober- 
kiefers, dem  Thränenbein,  der  Papierplatte  des  Siebbeines  und  der  Wur- 
zel des  kleinen  Keilbeinflttgels,  die  äussere  Wand  aus  den  Augenhöhlen- 
flachen  des  Wangenbeins  und  des  grossen  KeilbeinflUgels«  —  Die  obere 
Augenhöhlenspalte,  ^^^ura  or6/^a//j^^/^/>emr,  liegt  mit  ihrem  inneren, 
weiteren  Theile  gerade  an  der  Spitze  der  Augenhöblenpyramide,  mit  ihrem 
äusseren,  engeren  Theil  zwischen  dem  Dach  und  der  äusseren  Wand.  Das 
foramen  opticum  liegt  nach  oben  und  so  weit  nach  innen  von  der  ^'^'^ra 
orbitaUs  superior,  dass  wenn  mau  sein  Gesicht  genau  gegenüber  der  Mitte 
des  Schädels  hat,  man  keines  der  beiden  Foramina  optica  von  vom 
sehen  kann.  In  dem  Winkel  zwischen  der  Aussen  wand  und  dem  Boden 
der  Augenhöhle  liegt  die  untere  Augenböhle.nspaltc,  ßssura  or- 
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bitalis  inferior,  8,  spheno-maxillaris,  welche  vom  grossen  Eeilbeinflttgel, 
dem  Gaumenbein;  dem  Oberkiefer  und  dem  Wangenbein  begrenzt  wird 
und  mit  ihrem  hinteren  Theil  in  die  fossa  spheno  -palatina ,  mit  ihrem 
vorderen  in  die  fossa  infrafeniporali^ ,  s.  fossa  zygomaüca  ftthrt.  An  dem 
voider^Q  Rande  dieser  Spalte  beginnt  der  catuüis  infraobitalis  mit  einer 
Pnrehe;  welche  in  den  hinteren  Theil  des  Bodens  der  Augenhöhle  ein- 
sehneidet.  Am  vorderen  Theil  der  Innenwand  beginnt  zwischen  Ober- 
kiefer und  Thränenbein  eine  Rinne,  welche  man  alb  Thränengrube, 
fossa  lacrymaliSf  bezeichnet;  sie  geht  nach  abwärts  in  einen  Kanal;  den 
Thränennasenkanal,  canalis  naso-lacrt/malis,  s.  lacri/malis  über,  der 
zur  Nasenhöhle  fährt.  Weiter  nach  oben  am  Stirnbein  liegen  das  Roll- 
grttbchen,  fossida  trochlearis  und  nach  hinten  von  diesem,  zwischen 
Stirnbein  und  Siebbein  die  beiden /oram/>ia  ethmoldaiia.  An  dem  vor- 
deren Rande  des  Daches  findet  sich  die  hicisura  siipraorbitalis  und  an 
dem  oberen  Theil  der  äusseren  Wand  die  Vertiefung  ittr  Aufnahme  der 
Thränendrüse ,  fossa  glandulae  lacrimalis,  nach  abwärts  davon  dringt 
das  foramen  zygomaticO'Orbitale  in  das  Wangenbein  ein. 

Die  Seitenregion  des  Schädels  wird  in  horizontaler  Ausdehnung 
von  hinten  nach  vorn  eingenommen  von  dem  Warzenfortsatz ,  dem  äus- 
seren Gehörgang,  der  Gelenkgrube  mit  dem  Gelenkkopf  des  Unterkie- 
fers nnd  dem  Joch-  oder  Wangenbogen,  arcus  zygoinaticus  s,  ma- 
lariSf  welcher  durch  den  Jochfortsatz  des  Schläfenbeins  und  den  hin- 
teren Theil  des  Wangenbeins  gebildet  wird.  Wenn  der  Gelenkkopf  des 
Unterkiefers  in  der  Gelßnkgmbe  liegt,  so  befindet  sich  der  Processas 
coronoideus  an  der  Innenseite  des  Jochbogens.  Der  obere  Theil  des 
Raumes ;  über  welchen  der  Jochbogen  sich  wie  eine  Brücke  wölbt,  wird 
als  Schläfengrub e, /o^^a  tentporalis,  bezeichnet,  der  untere  Theil  als 
Unterschläfengrube,  Wangengrube,  fossa  infratemporalis  s.  zy^ 
gomatica,  von  einigen  Anatomen  auch  als  Keilbein-Unterkiefer- 
grube,/oijsa  sphenO'^naxillaris.  Die  Grenzlinie  zwischen  beiden  Ab- 
theilungen ist  die  Wurzel  des  Jochbogens  und  die  crihta  infratetnporalis, 
welche  die  äussere  Fläche  des  grossen  KeilbeinflUgels  in  ein  oberes  und 
unteres  Feld  theilt.  Die  Schläfengrube  ist  durch  den  Schläfenmuskel 
ausgettlUt,  oben  wird  sie  von  der  halbkreisförmigen  Linie  begrenzt,  und 
an  ihrer  Bildung  betheiligen  sich  das  Stirnbein,  Scheitelbein,  Schläfen- 
bein, Keilbein  und  Wangenbein.  Die  Jochgrube  wird  zum  Theil  durch 
den  äusseren  Flügelmuskel  eingenommen;  ihre  Wände  werden  gebildet, 
innen  durch  die  äussere  Platte  des  Flügelfortsatzes,  oben  durch  den 
unteren  Theil  des  grossen  Keilbeinflügels  und  nach  vom  durch  den  Ober- 
kiefer. Unten  kommt  die  Lamina  externa  processus  pterygoidei  nahezu 
in  Berührung  mit  dem  Oberkiefer,  wird  jedoch  in  der  Regel  durch  einen 
schmalen  Saum  des  Pyramidenfortsatzes  des  Gaumenbeines  getrennt;  oben 
sind  beide  durch  die  ßssura  spheno-mojoillaris  verticalis,  eine  nach  ab- 
wärts zugespitzte  Spalte  getrennt,  welche  aussen  in  die  Fossa  spheno- 
maxillaris  fährt,  und  welche  nach  oben  in  den  äusseren  Theil  der  hori- 
zontal verlaufenden  Fissura  orbitalis  inferior  übergeht. 

PieFlügelgaumengrube^Keilbeingaumengrube;  auch  Keil* 
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bein-Oberkiefergrnbe, /o8»a  pterygo-palatimt ,  e.  gpheno-iKilaiina,  s. 
spheno-maxillaris  ist  der  Raum,  welcher  in  dem  Wiokel  zwischen  der 
Pissars  spheDO-maxillaris  und  der  inneren  oder  hinteren  Abtheilnng  der 
Fissnra  orbitalis  inferior  liegt.  Sie  wird  hinten  von  der  änsaeren  Platte 
des  FlOgelfnitsatses  and  der  nnteren  Abtheilnng  der  vorderen  Fläche  des 
grossen  Keilbeinflttgels ,  vom  dnrch  die  Taberositas  maxillae  »nperioris 
tmd  innen  durch  die  senkrechte  Platte  des  Ganmenbeines  begrenzt.  In 
diesen  engen  Raum  öffnen  sich  fUnf  Löcher  oder  Kanäle,  nämlich  an  der 
hinteren  Wand  das  foramm  rotundum  und  der  coiin/in  Vidiiinm  und 
zwischen  dem  Gaumenbein,  Oberkiefer  und  FlUgclfortsatz,  von  unten  auf- 
steigend, der  Flllgelganmenkanal,  caiuiiis  pferijgo-palatmus,  sowie 
der  hintere  Ganmenkanal,  ainnlix  jm/alhiinf  posterior,  welcher  gleich- 
EftUfl  vom  Gaumen   herkommt;   an  der  inneren  Wand  das  Keilbein- 
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bioten  gesehen.     >!, 

1,  tiaumen platte  des  Ober- 
kiefers; 2,  horizuntale  riatte 
des  (iaumenbeineB;  swiachpn 
I  nnd  3  die  Oberkfeferfrau- 
mennaht,  in  der  Mittpllinie  ilii' 
Caiimeniiaht  1  1^,  fnramen  pn- 
latinum  antcriiis  nift  vier  klei- 
nen Oeffbun^ndarim  4  steht 
zwischen  dem  fnramen  pten- 
gi»-palatini(in  und  iIit  tiiberii- 
Bitas  inaxillae  Niippriorin  und 
vor  den  fnrani.  palatiii.  ])iiHle- 
rius  den  Pyrainiilenfortdstzes 
des  dainnenbeines ;  5.  innere 
Fliehe  der  Kiuweren  Lamelle 
des  FlUfcelfiirtsatiesj  6.  innere 
l^melle  desselben ,  Ti.ii-h  aus- 
sen von  den  1'hoanen;  T.Pfltig- 
scharbeinj  daneben  X  fusxK 
lubae  P^uslni'hi!  in  unniiltelbii- 
rer  XSbe  der  hliitereti  Oeff- 
nung  des  canaliK  Vidinnus ; 
fi,  tJBSura  (irbitalis  inferiiirj 
9,  foramen  spiniisiimj  10,  fo- 
ramen  ovale;  11,  auf  der 
Spitze  des  Felsenlieins  zwi- 
seheii  dem  fornnien  lacernm 
anteriiis  und  dem  poriis  earu- 
ticuB  extemus;  12.  fonsa  jn- 
Kiilaris  des  ^chlKfenbeinN ; 
zwischen  fossa  Jngtdarin  nnd 
dem  ponis  carotieun  cxternni 
liest  die  fossuta  petrosa;  13. 
Gelen kliiiek er  an  der  v(jr<leren  Wurzel  des  W-inftenfi irts.it les  des  Schläfenbeins; 
14,  meatim  anditiirins  estenins;  IS,  Oelenkgrnbe  nnd  finHiira  Ulawri ;  16,  l'anken- 
böblen]ilalte  nn<l  daneben  (iriffclfortsatz;  IT.  Warzimfortsatu  mit  Wnrzeneinaehnitt ; 
zvriHchen  16  nnd  17,  fnramen  HtvlD-maNtuidemn ;  18,  p-irs  basiliiris  ossis  iiccipiti» 
nnd  davor  die  knorpeliRe  Verci'nignnK  mit  dem  Köriier  des  Keilhein»;  I!),  (ie- 
lenkhöcker  des  HinfcrhanptKbeinc»;  '20.  foramen  eondyloideum  piwterins;  22,  pni- 
cessiiB  jugidariH  nssi»  .Hcl]iiti(i;  3:t,  imitnberantia  und  erista  "ccipitali«  eztema; 
24,  linca  semicircnlaris .  s.  nuchae  supcriiir;  25.  linea  nuchae  inferior;  26,  furche 
tud  Kante  fllr  den  Ansatz  des  M.  obliquuB  capitis  auperior. ' 


86  fk:h3iMgntod. 

gaamenlochy  foram^  Hpheruhjßalatinum,  das  zur  NasenbOble  (thrt  und 
dnrcb  ScblaM  der  locinnra  pabUina  dnrcb  daa  Keflbein  gebfldet  wird 

Die  nntere  Schädelregion  oder  der  änsaereSehidelgrand, 
bamJi  cranii  externa  ^  dehnt  sich  derLinge  nach  tod  den  SebneidezähiieD 
bis  zam  Hfaiterbaaptoböcker  nnd  qner  von  dem  Zabnbogen  ond  Warzen- 
fortealz  der  einen  Seite  bis  za  den  gleichen  Theilen  der  anderen  Seite 
ans  and  kann  nach  Entfemnng  des  Unterkiefers  in  eine  vordere^  mittlere 
nnd  hintere  AbtheOnng  getrennt  werden. 

Der  vordere  Theil  bildet  das  Dach  der  MandböUe  und  besteht 
ans  dem  harten  oder  knöchernen  Ganmen,  palatum  durum  s.  oa- 
jfeum^  gebildet  dareh  die  Gaamenfortsätze  der  Oberkiefer  und  die  hori- 
zontalen Platten  der  Ganmenbeine ,  sowie  ans  dem  Zahnbogen.  Er  wird 
der  Länge  nach  von  einer  medianen  Naht,  der  Ganmennabt,  stäura 
jxilafi'n/j  durchzogen,  welche  von  einer  queren  Naht,  der  Oberkiefer- 
gaumennaht, mtura  [Htlato-nuixillariH,  in  der  hinteren  Abtbeilnng  durch- 
schnitten  wird.  Vom  in  der  Mittellinie  findet  sich  das  vordereGaumen- 
l  oc  h ,  foramen  paUitinum  anterius,  s,  incisdcum,  mit  vier  kleinen  Oeffiinngcn 
in  seinem  Inneren.  Hinten  ist  jederseits  am  Beginn  des  Alveolarsanmes  das 
grösBere  hintere  Gaumenloch,  foramen  palatinum  posterius  mag- 
nnm^  h.  pterggo-fja/atinum,  und  nach  aussen  und  hinten  davon  die  fora- 
mina  jmlatina  posteriora  minora.  Der  harte  Gaumen  ist  vom  nnd  zu 
den  Seiten  von  dem  Alveolar-  nnd  Zahnbogen  der  Oberkiefer  umgeben. 

Der  mittlere  Abschnitt^  welcher  sich  nach  hinten  bis  zum  Fo- 
ramen magnum  ausdehnt,  ist  der  complicirteste :  sein  mittlerer  Theil  führt 
den  Namen  Schlundgrabe,  fossa  guUuralis.  In  der  Mittellinie  liegt 
der  Basilartheil  des  Hinterhauptsbeines  und  vor  diesem  der  Körper  des 
Keilbeines,  dessen  vorderste  Abtbeilung  von  dem  Ende  des  Pflugschar- 
beins verdeckt  ist.  Jederseits  ragt  der  Felsentheil  des  Schläfenbeins  .so 
weit  nach  vom,  als  der  Basilartheil  des  Hinterhauptsbeins,  und  in  den 
Winkel  zwischen  dem  Felsentheil  und  Schuppentheil  des  Schläfenbeins 
ist  der  hintere  Theil  des  grossen  Keilbeinflttgels  eingeschlossen.  Zwi- 
schen diesen  Abtheilungen  der  Schädelbasis  nnd  dem  harten  Gaumen  lie- 
gen die  hinteren  Nasen  Öffnungen,  ckoanae,  durch  das  Pflugschar- 
bein von  einander  getrennt  und  oben  durch  den  Körper  des  Keilbein?^ 
unten  durch  die  horizontalen  Platten  der  Gaumenbeine,  zu  beiden  Seiten 
durch  die  inneren  Lamellen  der  Flttgelfortsätze  begrenzt;  an  letzteren 
ragen  die  FlUgclhacken,  liamuli pterygoidelj  fllr  den  Uebertritt  der 
Sehnen  der  GaumenHpanner  herab.  Zwischen  den  beiden  Lamellen  des 
FlUgclfortsatzes  befindet  sich  die  Flu  geig  rube, /oiw*c/  j)teri/goiclea.  An 
der  Basis  der  inneren  Platte  liegt  die  Grube  fbr  Aufnahme  des  knorpe- 
ligen Theils  der  Eustachischen  Röhre, /o.s.sr/  fuhae  Eustackii,  welche  sich 
auf  das  Felsenbein  fortsetzt  und  sich  an  die  knöcherne  Tube  anschliesst; 
diese  mUndct  in  die  Trommelhöhle  und  verläuft  in  einer  Richtung  mit 
der  FisHura  Glaseri.  In  einer  schief  nach  hinten  und  aussen  von  dem 
FlUgelfortsatz  aus  verlaufenden  Linie  finden  sich  das  foramen  ovale,  das 
Joramfn  spinosnw  und  die  sphui  angularis.  Zwischen  der  Felsenbein- 
spitze,   dem  Körper  des  Hinterhauptsbeines  und  dem  Keilbein  liegt  das 
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vordere  zerrisseoeLoch, foramen lacerum anterius, auch for.  facennn 
medium  genannt.  In  seiner  äusseren  Wand  mündet  die  obere  Oeflnung 
des  eancUis  caroticus,  in  seiner  vorderen  das  hintere  Ende  des  canalis 
Vidianus;  es  wird  durch  eine  Knorpelplatte  geschlossen,  durch  welche 
der  N.  vidianus  hindurchdringt ,  während  die  A.  carotis  interna  darüber 
hinweggeht.  Hinter  dem  Felsenbein  bildet  sich  durch  Aneinanderlagerung 
der  ineisnra  jugularis  des  Hinterhauptsbeines  und  der  gleichnamigen  Grube 
des  Felsenbeins  das  Drosseladerloch,  foramen  Juf/ulare ,  s,  lacerum 
po^erius;  es  ist  durch  einen  Knochenkamm  in  eine  breite,  äuRsere  und 
hintere  Abtheilung  für  den  Durchtritt  der  Drosselader  und  in  eine  kleine, 
innere  und  vordere  Abtheilung  fbr  die  Nu.  glosso-pharyngeus,  vagus 
und  aecessorius  Willisii  geschieden;  in  manchen  Fällen  ist  diese  Tren- 
nung eine  vollständige,  meist  ist  sie  nur  unvollkommen.  Nach  vorn  und 
innen  von  dieser  Oeftnung  sieht  man  den  porm  caroticus  exteruu»  und 
zwischen  beiden  die  fossula  petrom  mit  der  unteren  Mündung  des  cana- 
llculus  tympanicus.  Nach  aussen  von  dem  Foramen  jugulare  liegt  der 
Processus  stylaid^iut  und  das  foramen  ntylo-mastoideuin.  Vor  den  letzteren 
breitet  sich  die  Gelenkgrube  für  den  Unterkiefer  aus,  in  welcher  man 
die  fissura  Glasen  gewahrt.  Mehr  rückwärts  erscheinen  der  processus 
mastoideus  und  die  incimra  mastoidea. 

Die  Tetzteren  bilden  bereits  den  Uebergang  zum  hinterenTheile  des 
Schädelgrundes,  welcher  in  seiner  vorderen  Parthie  eingenommen 
wird  durch  das  foramen  occipifale  maf/num,  und  zu  beiden  Seiten  des- 
selben durch  den  Gelenkhöcker  mit  dem  caiudis  /typo^losüi  und  dem 
foramen  cmidyloideum  poHterim,  welches  hinten  in  der  fossa  condyloklea 
beginnt  Dahinter  findet  sich  der  untere  Theil  der  Hinterhauptsschuppe 
mit  der  nach  hinten  und  aufwärts  verlaufenden  crista  occipitalin  ejctet^na^ 
welche  in  der  protuberantia  occip,  ext,  endigt;  zu  beiden  Seiten  derselben 
die  lineae  semicirculares  superior  et  inferior. 

Dfls  Innere  des  Schädels. 

SchAdelhahle. 

Die  Wände  der  Scbädelhöble  sind.aus  Knochen  gebildet,  welche  zum 
grösseren  Theil  aus  zwei  durch  DIploc  mit  einander  verbundenen  Knochcn- 
tafeln  bestehen;  die  innere  Glastafel  ist  meist  sehr  hart,  brüchig,  glatt, 
glänzend  und  durchscheinend. 

Die  dünnsten  Theile  der  Schädelhöhlenwand  sind  die  Siebplatte  und 
die  Augenhöhlenplatten  des  Stirnbeins,  denen  die  Diploö  fehlt.  Auch  der 
mittlere  Theil  der  unteren  Hinterhauptsgruben,  die  Schläfenbeinschuppe 
und  die  Gelenkgruben  der  Schläfenbeine  bestehen  aus  sehr  dünner  com- 
pakter  Knochenma»se. 

Der  obere  Theil  der  Schädelhöhle  bildet  eine  ununterbrochene  Wöl- 
bung, der  untere  Theil  da;^egen  lässt  sich  in  drei  Abschnitte  oder  Gru- 
ben zerlegen,  welche  sich  verschieden  stark  erheben. 

Die  vordere  Schädel  grübe, /oAWfi  cranii  anterior,  wird  von  den 
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1 ,  Viirflere  ScbSdelKTiihe 
und  TiHch  dpr  AukciiIiüIiIu 
(Inrirti  das  Stirnbein  gfbil- 
dft!  2.  foraniPD  «oecmu  vor 
der  triela  galli  und  der  la- 
niina  oribriformi»  des  Sieb- 
heina;  Ü.  apina  othmoiilaliH 
den  Ki'ilbi>inB ;  4.  ktoiupr  Koil- 
beinflilgel  mit  dem  prnces- 
sua  i^linuideui»  imteririr.  an 
dessen  Innenseite  das  totn- 
luen  optienm  zn  sehen  ixt; 
5.  foBsa  sellae  turcicae,  an  ih- 
rer Seit«  die  sulei  cariitici, 
vi»r  ihr  der  Sattelknopf  und 
der  limhiis  aphenoidaiis,  zwi- 
schen wel(-hen  der  siileits  op- 
ticus vtTlSnft;  6,  dorauin  Hel- 
la fi  tiirekae  niil  denproeen- 
»iis  elinoidpf  posteriores;  7, 
forainen  rotundumj  8,  foni- 
men  ovale ;  9,  fi>ramen  spi- 
nosum;  10.  Krise»  beiiiB])itKe 
lind  vor  Ihr  das  fnrauten 
lacerum  anlerius  mit  der  obe- 
ren Oefi^uny  des  carotischen  Kanals;  11.  eminentia  aretmia,  entsprechend  dem  i 
eanalis  semieireularis  snperior  des  LalK-rinths ,  nach  vorn  der  hiawe  eanalia  Katlo- 
piae;  12,  obere  Felsenbein  kante ;  13,  ifie  hintere  Fläche  des  Felsenlieina ,  die  Zahl 
steht  zwischen  dem  nach  vorn  gelegenen  porim  aeusticns  internus  und  der  Knochen- 
schuppe  über  dem  Aquaeductus  veetilmli ;  14.  rliraii  Rlumeubachü;  15,  fornmen  con- 
dfloideum  auterius,  s.  eanalia  hypoglosei ;  IG,  fbranieu  lacerum  posterius;  17.  üua- 
serer  Theil  des  siileus  trunsversus,  welcher  hier  Über  das  untere  Ende  des  Sclieitel- 
heines  wegläuft,  und  im  Ganzen  von  i8  Über  17  za  16  hinzieht;  18  protuberantla 
neeipitalis  interna,  an  der  Kreiizungsstelle  der  lineae  cmeiatae,  von  welchen  die  zuui 
llinterhauptsloclie  verlaufende  die  critsla  nccipitatis  interna  darstellt;  19,  fnssa 
eerebelii. 

Augen hölitentheilen  des  Stirnbeinea,  den  kleinen  FlUgeln  des  Keilbeiaal 
nnd  der  .Siebplatte  des  Siebbeins  gebildet  und  nitnmt  die  vorderen  Ge-1 
himlappen  auf;  sie  ist  Über  dem  Siebbein  am  tiefsten,  indem  sich  ihr  1 
Boden  an  den  AngenbUfaleDplatten  etwas  in  die  Höhe  wölbt.  Die  Fora-  I 
mina  oribrosa  und  ethmoidalia  der  Siebplatte,  sowie  das  Foramen  coeenm  j 
cor  dem  Hahneakamni  dringen  von  ihr  aus  nach  unten  und  anssen  bO  1 
den  Nasen  -  nnd  Augenhöhlen. 

Die  mittlere  Scbädelgrube,  ,/assn  (Tn»»/ »(»■(/#«.  bestehtaua  einem  ] 
mittleren,  hfiher  gelegenen  und  zwei  seitliehen.  tiefer  gelegenen  TheÜen. 
Der  mittlere  Theil  ist  sehr  klein,  wird  durch  die  fellu  tiircicu  mit  dem  luber'  ) 
ciilitiii  und  ihrü'im  si-f/iir  Inrcicar  und  den  in-OfcMir."  c/iiinifiei  nirdii  nnd 
poslfrioren  eingenommen.  Von  hieraus  gehen  die /ornmliKi  optim  schief 
nach  vorn  zu  den  Augenhöhlen  ab,  während  die  Sulci  earotici  sich  dicht 
an  die  Seite  dieser  Abtheilung  anlegen.  Die  Seitenabtheilungen  werdeo 
durch  die  grossen  KeilbeinflUgel ,  die  Schuppentbeile  der  Schläfenbeine  i 
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nnd  die  vorderen  Flächen  der  Felsenbeine  gebildet;  sie  nehmen  die 
Sohläfenlappen  des  Gehirns  auf,  während  auf  der  mittleren  Abtheilang 
das  Taber  cinereom  anfruht  und  in  den  Tttrkensattel  sich  der  Gehim- 
anhang  hineinsenkt.  Von  der  mittleren  Schädelgrube  dringt  ausser  dem 
Foramen  opticum  die  fismra  orbitale  superior  in  die  Augenhöhle  ein ; 
sie  dient  den  Nn.  ocnlomotorius ,  trochlearis,  abdncens  und  dem  I.Aste 
des  N.  trigeminus,  sowie  der  Vena  ophthalmica  zum  Durchtritt.  Uas 
faramen  roHifidum  ftthrt  den  2.  Ast  des  N.  trigem.  in  die  Fossa  spheno- 
palatina  und  das  faramen  ovale  den  3.  Ast  desselben  in  die  Fossa  inira- 
temporalis;  das  foramen  spinosum  lässt  die  Vasa  meningea  durchtreten. 
Das /oromeit  lacerutn  anterim  unterhält  durch  die  Oeffhnngen,  welche 
in  der  es  eritkUenden  Cartilago  basilaris  angebracht  sind ,  die  Verbindung 
mit  dem  äusseren  Schädelgrund;  über  ihn  mündet  der  Porus  caroticus 
internus«  Ausserdem  findet  sich  in  der  mittleren  Schädelgrube  an  der 
oberen  Fläche  des  Felsenbeins  der  hiatus  canalis  Faliopiae  mit  dem  zu 
ihm  hinfllhrenden  ttulctis  petrosus  superficialis,  welcher  die  obere  Mün- 
dung des  canaliculm  tympanictis  enthält;  nach  aussen  von  diesen  Theilen 
liegt  die  eminenfia  arcuata,  entsprechend  dem  Canalis  semicircularis 
superior. 

Die  hintereSchädelgrube,  fossa  cranii  posterior,  tiefer  und  grösser 
als  die  anderen,  dehnt  sich  von  den  oberen  Felsenbeinrändem  und  der  Sattel- 
lehne nach  rückwärts  bis  zu  derProtuberantia  occipitalis  aus ;  sie  beherbergt 
das  Kleinhirn  und  das  verlängerte  Mark,  wird  gebildet  von  dem  Felsen  •  und 
Warzentheil  des  Schläfenbeins  und  von  dem  Hinterhauptsbeine^  hat  eine 
nahezu  viereckige  Gestalt  mit  nach  vorn  gerichteter,  scharfer  Spitze  und 
erstreckt  sich  desshalb  in  der  Mitte  weiter  nach  vom  als  an  den  Seiten- 
abtheilungen.  Am  weitesten  nach  vorn  findet  sich  an  der  hinteren  Fläche 
des  Felsenbeins  der  porus  acusticus  intenius  mit  den  OeiTnungen  zum  in- 
neren Ohr  ftlr  den  Gehörnerv  und  dem  Eingange  zum  canalis  Faliopiae  tür 
den  Gesichtsnerv.  Nach  hinten  und  unten  davon  erscheint  zwischen  Felsen- 
bein und  Hinterhauptsbein  das  foramen  lacerum  posterius,  die  Durchtritts- 
stelle fUr  den  Nervus  glosso-pharyngeus,  vagus  und  accessorius,  sowie 
der  Sammelpunkt  für  das  venöse  Blut  der  Schädelhöhle  in  der  Vena  ju- 
gularis  interna.  An  diese  Oeffnung  grenzt  der  aquaeductus  cocfUeae  und 
etwas  weiter  nach  aussen  und  hinten  gewahrt  man  den  aquneductus  ve- 
stibuli,  während  nach  innen  nahezu  die  Mitte  dieser  Grube  eingenommen 
wird  von  dem  foramen  occipitale  maguum,  das  der  Verbindung  des 
Rückenmarks  mit  dem  Gehirn  dient,  und  die  Rückenmarks  -  und  Wirbel- 
gefässe  durchlässt;  von  ihm  aus  geht  das  foramen  condt/loideum  anferius, 
für  den  Nerv,  hypoglossus  bestimmt,  nach  aussen.  An  Furchen  findet 
sich  in  dieser  Grube  am  oberen  Felsenbeinrand  der  sulcus  petrosus  su- 
perior, zwischen  Felsenbein  und  Hinterhauptsbein  der  sulcus  petrosus  in- 
ferior, von  der  Protuberantia  occipitalis  interna  aus  zur  Felsenbeinkante 
und  dann  über  die  Pars  mastoidea  des  Schläfenbeins  weg  zum  Foramen 
jugulare  der  sulcus  transrersus-^  die  protuberantia  occipitalis  interna 
bildet  den  Vereinigungspunkt  der  lineae  cruciatae. 


I,  Saneubi'ia;  3,  senkrechte  I'Iatte  Ues  Siebbeins  mit  deu  RieuhnervenfurcheDi^ 
3,  rfliiK*fharbeiri ;  4.  Nasenfortsatz  des  rechten  Oberkiefers:  unter  der  Zahl  das 
vordere  Eiide  der  unteren  MiiHtvhe]  und  unter  dieser  bei  X  der  untere  Naseng&n^; 
?>,  erirta  gÄÜi;  6,  innere  FlSihe  des  Stlnibeins;  7,  deaSeheitelbeins:  8,  Schuppen- 
ihcil  des  Schlnfetibeins ;  an  6,  T  und  8  geführt  man  die  sulci  mejiingi^i,  Ju)pi 
rerebralJa  und  imiiressiones  djgit.tl.'H' :  !>.  inTii<'vli:iir|iti>hem;  10,  ijrotiiberantta  ood- 
pitalls   estema;    II.    prueessus  i'iin>l\  l<>i<l>  ih  immI    ri'i.imen  onndyloideum  anteriiis; 


12.  ptinis  Hcusticus  iiitemiu 

(  an  diT  iiinh.ivii  |-rU.ul.rinllSehe; 

zwischen  12  nnd  P 

Verlauf  des  snkus  transviT 

i-nn;   18,   ^d-i.r   .,L,.,lK,N,  .In-  sella  lu 

ireiea   z«iscben  pro- 
d^iliiril.'r   die    ensta 

cOMus  elinoideiis  anterior   ii 

frontalis;    Ifi,  siniis  siibiii^ii 

--n.   .Ih'Zahl  steht 

dicht  hei  der  nnteren  UnViiin 

1.I..V1   N^isetistaeheli 

Irt,  Oberkiefer  mit  dem  •■:u,; 

.■ir.-,-,si,  ,l„.  Zahl  be- 

findet  sich  zn-isehen  der  iui' 

i»iir;i  Hi^'iiiiii<ie»  1111(1   dem   rxriiMU'ii 

ncÄ  niyh>hy.>i<lea    an  der  im 

iiereTi  riiichi'  ilea  Untorkieferkörper 

s;    21.  ltiirchec'hn)|i| 

durch  den  Unterkiefer; 

zwischen  21  Tind  22  die  Spinae  m 
23,  suleiis  mjloliyoidens. 

■ntjiles  inteiTiae;       1 

I>ie  iDDere  Fläche  des  Schädeiduches  zeigt  nur  wenigi 
Kisenfhllnilich keilen,  auch  an  ihr  treten  die  Joga  cerebralia  und  die  Imprej 
siones  di^italae  mehr  oder  weniger  deutlich  hervor,  dagegen  erscheH 
ncn  namentlich  an  ihrer  mittleren  Abtheilung  die  Furchen  fllr  die  G»i 
Risse  der  harten  Hiruliaut.  die  mi/ci  7iietiin;/ei  sehärler.  Die  Forche  f 
die  Artcria  meningea  media  beginnt  am  Foramen  gpinoeum  und  deboj 
sich  von  da  aas  Hber  das  Hchlät'eiibein  gegen  das  Scheitelbein  and  zai 
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Theil  aaob  gegen  das  Stirnbein  nach  vorn,  hinten  nnd  oben  ans.  In  der 
Mittellinie  tritt  vorn  dicht  Über  der  Crieta  ^lli  die  cmta  frontalis  hervor, 
welche  nach  oben  in  den  nilctm  Itmyitudinalis  sich  fortsetzt;  dieser  be- 
gioDt  am  Stirnbein,  zieht  an  der  Vereinigang  beider  Seitenwandbcine 
her  nnd  endet  an  der  Frotnherantia  occipitalis  interna;  am  hinteren  Tlicil 
der  Seitenwandbeine  trifit  man  meist  zu  beiden  Seiten  der  Forcbc  Je 
ein  Emissarinm,  foramm  purietnle. 


Nasrilifiiaei  mit  ülebtiilieUFn. 

Die  Nasenhöhlen  liegen  durch  eine  senkrechte  Scheidewand  von  ein- 
ander getrennt  xn  beiden  Seiten  der  Hittellinie,  sie  besitzen  vom  nnd 
hinten  die  bereits  beschriebeneo  Mtlndung^en  und  stehen  mit  den  Stirnbein-, 
Siebbein-,  Keilbein-  und  Oberkieferhdhlen  in  Verbindung.  Ihre  Längs-  und 
Höhenansdebnaog  ist  ziemlich  bedeutend,  dagegen  Rind  sie  in  der  Quere, 
namentlich  in  ihrem  oberen  Thetl  ziemlich  eng. 

Die  innere  Wand,  oder  Nasenscheidewand,  se]>tiim  narium, 
ist  vorzugsweise  ans  den  Renkrechten  Platten  des  Siebbeins  nnd  des 
PflngscharbeiDB  zusammengesetzt,  aber  der  Stimstachel,  der  Keilbein- 
sehnabel  nnd  der  Naaenkamm  der  Oberkiefer  nnd  Gaumenbeine  bethei- 
ligen sich  gleicbtalU  an  ihrer  Bildung.  Nach  vorn  hin  bietet  sie  eine 
grosse,  winkeliche  Ltlcke  dar,  welche  in  frischem  Zustande  dnrcfa  den 
Scheidewandknorpel  ansgefUllt  wird.  In  den  meisten  Fällen  weicht  sie 
von  der  Mittellinie  ab,  wodurch  die  eine  Seitenhälfte  der  Nase  enger 
wird  als  die  andere;  dabei  schliesst  sich  jedesmal  auf  der  concaven 
Seite  das  Pflugscharbein  inniger  an  das  Siebbein  an. 

Fig.  59. 
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i,  Nasenbein;  2,  Naaenfortaatz  dea 
Uberkietere;  3,  senkrechte  I'latte 
des  Uaumenheines;  4.  obere  Miischeli 

6,  mittlere  Muschel ;  B,  untere  Mu- 
schel ;  zwischen  4  und  5  der  obere 
Nasengang,  !□  welchen  von  hinten 
und  oben  her  die  Keilbeinhithle 
mllndet,  an  der  hinteren  Abtheilung 
über  3  das  foramen  spheno-pulati- 
nuni;  zwischen  b  und  6  der  mittlere 
Nnaengang,  in  welchem  man  den 
Processus  undnatus  migor  und  zwi- 
schen ihm  und  der  unteren  Muxchel 
den  Eingang  %\u  Oberkiererhöhle 
sieht;  unter  6  verläuft  zwischen 
X  und  X  der   untere    Nnsengnog   dieht    Ulier  dem   Itiiden    der  Nnseuböhle   her; 

7,  Stirnhöhle;  8.  Keilbcinhülile;  9.  fiiramen  opticun),  kleiner  Keillieinflllgel,  jiroces- 
Bus  ctinoideus  anteriort  10,  dnrsmn  sellne;  zwischen  !)  und  10  selln  turcica;  It.po- 
rns  acusticus  internus;  12,  Itasilartheil  des  IIinterhaU|)talH'ins;  13,  proeessus  c<in- 
dyloideus  desselben;  zwischen  II  und  12,  fornuien  higularo;  /wischen  12  und  13, 
foramen  eondyloideum  anlerius;    14,  proeessus  stj-loldeus;    in  und  16,  äussere  und 

innere  Platte  des  tlUgelfortsaties ;  17,  HUndang  des  canalis  plerygo-paUliniU. 
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Das  Dach  der  Nasenhöhle  ist  in  seinem  mittleren  Theile  hori- 
zontal, aber  vom  und  hinten  nach  abwärts  geneigt.  Der  mittlere  Theil 
wird  darch  die  Siebplatte  des  Siebbeins ;  der  vordere  Theil  durch  Stirn- 
und  Nasenbeine,  der  hintere  Theil  durch  den  Keilbeinkörper  gebildet. 

Der  Boden  besteht  ai;s  den  Gaumenplatten  des  Oberkiefers  und 
Gaumenbeins,  ist  glatt  und  von  einer  Seite  zur  anderen  ausgehöhlt.  Nach 
vom  hin  öffnet  sich  in  ihn  der  Canalis  incisivus. 

Die  Aussenwand  besitzt  die  grösste  Ausdehnung  und  einen  sehr 
zusammengesetzten  Bau.  Die  Knochen ,  welche  an  ihrer  Bildung  Theil 
nehmen^  t^ind  das  Nasenbein,  der  Oberkiefer,  das  Siebbein,  Thränenbein, 
die  untere  Muschel,  das  Gaumenbein  und  der  FlUgelfortsatz  des  Keil- 
beins. Die  obere  und  mittlere  Muschel  des  Siebbeins  und  das  Muschel- 
bein bilden  Vorsprünge  nach  innen  und  trennen  die  Höhle  in  drei  Gal- 
lerien  oder  Gänge.  Der  obere  Nasengang,  meatm  narium  m- 
perior  liegt  in  der  hinteren,  oberen  Abtheilung  der  Nasenhöhle,  ist  sehr 
kurz  und  geht  zwischen  oberer  und  mittlerer  Muschel  nach  vom  und  un- 
ten; in  ihr  öffnen  sich  die  hinteren  Siebbeinzellen,  die  Keilbeinhöhle 
und  das  f (Dramen  sphmo-pcUatmum.  —  Der  mittlere  Nasengang, 
meatm  narium  meditis,  oder  der  Raum  zwischen  mittlerer  und  unterer 
Muschel  hängt  in  seinem  vorderen  Theile  mit  den  vorderen  Sieb- 
beinzellen und  durch  den  Trichter  mit  der  Stirnhöhle  zusammen, 
während  in  seine  mittlere  Abtheilung  sich  die  Kieferhöhle  öffnet  —  Der 
untere  Nasengang,  meatus  narium  inferioi\  länger  als  die  anderen, 
liegt  zwischen  dem  Muschelbein  und  dem  Boden  der  Nasenhöhle ;  in  seine 
vordere  Abtheilung  mündet  der  Thränennasengang. 

In  verschiedenen  Scbädelknochen  finden  sich  Höhlen,  welche  durch 
kleine  Oeffnungen  mit  den  Nasenhöhlen  in  Verbindung  stehen.  —  Die 
Oberkieferhöhle  filngt  etwa  im  vierten  Monate  des  Fötallebens  an  sich 
zu  bilden ;  die  Stirnhöhlen,  Siebbcinzellen  und  Keilbeinhöhlen  treten  wäh- 
rend der  Kindheit  auf,  bleiben  bis  zur  Geschlechtsreife  klein  und  erwei- 
tem sich  dann  stark.  Im  vorgerückteren  Alter  nehmen  alle  diese  Höh- 
len durch  Resorption  der  spongiösen  Substanz  in  ihrer  Naclibarschaflt  an 
Umfang  zu.  —  Die  Siebbeinhöhlen  oder  Siebbeinzellen,  cellulae 
ethnoidnletf,  sind  kleine,  von  dünnen  Knochenplättchen  begrenzte  Räume 
in  den  Seitentheilen  des  Siebbeins.  —  Die  Stirnhöhlen,  sinm  fronta- 
len, im  unteren  Theile  der  Stirnschuppe  gelegen,  hängen  durch  die  Infun- 
dibula  des  Siebbeins  mit  den  mittleren  Nasengängen  zusammen.  —  Die 
Keilbeinhöhlen,  dmis  sp/mwidüles ,  welche  den  Keilbeinkörper  ein- 
nehmen, sind  nach  unten  und  vom  von  den  Keilbeinmuscheln  begrenzt, 
und  öffnen  sich  vorn,  gegenüber  den  hinteren  Siebbeinzellen. 

Die  Oberkieferhöhle,  sifius  maxillaris,  besitzt  eine unregrelmässige 
pyramidale  Gestalt;  ihre  Spitze  ist  dem  Jochfortsatz  zugekehrt,  ihre  Seiten- 
wände werden  durch  die  Augenhöhlen-  und  Seitenplatten  des  Oberkie- 
ferbeines gebildet,  ihre  Basis  oder  Innenwand,  welche  sie  von  der  Nasen- 
höhle scheidet,  besteht  ans  Theilen  des  Oberkiefers,  des  Gaumenbeins, 
der  unteren  Muschel  und  dem  Hackeufortsatz  des  Siebbeins.  Eine  un- 
regelmässige Lücke  bleibt  zwischen  dem  Processus  uncinatus  und  der 
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CoDcha  inferior;  dorch  dieselbe  j>9iiet  eich  die  Höhle  in  den  mittleren  NaaeD- 
ging.  Die  Alveole  eines  der  Backenzähne  bildet  gewßhnlicb  an  dem  Süsseren 
Tbeil  des  Bodens  der  Oberkieferbühle  eine  dentlicho  Herrorragnng. 

VerknOcherung  der  ticbSdelknochen. 
Das  ätirnbein  besteht  ein  bis  zwei  Jahre  lang  nach  der  Creburt 
aas  zwei  seitlichen  Httlften  and  bleibt  manchmal  während  des  ganzen 
Lebens  in  dieselben  getrennt,  so  dass  eine  senkrechte  Naht,  die  Stirn- 
naht,  sutura  frontalis,  zwischen  ihnen  verltiuft.  Die  Verknücherung 
gebt  jederseits  von  einem  einzigen  Knochenkerne  über  der  Angenhüble 
nämlich,  in  der  Gegend  des  iStirnbJJckers  ans. 

Fig.  60.     Stirobein  eines  Fdtus,  kurz 

vor  der  Geburt.  t'K-  WK 

»  und  b  bezeichneu  die  zwei  ieitliuhon  UÜlf- 

teD  des  Knochens,    nn  deren  jeder  man  die 

von  dem  Stimhöcker  iiiiflgehendcti  Knochi>ii- 

sti'ablen  sieht. 

Die  Scheitel  beioe  verknöchern 
je  von  einem  Knochenkerne  aus,  wel- 
cher nahezu  in  der  Mitte  des  Knochens, 
Dämlicb  an  dem  Scheitetbticker  liegt. 

Das  HioterhaaptsbeiD  besteht  noch  eine  Zeit  lang  nach  der 
Gebnrt  aas  vier  getrennten  StUcken,  nämlicb  dem  Basilartheil ,  dem 
Scbnppentheil  and  den  beiden  Gelenktheilen.  Die  Trennungslinie  zwi- 
schen Ba«ilartheil  nnd  Gelenktheilen  geht  durch  die  Condylen  in  der 
Nähe  ihrer  vorderen  Enden  hindurch;  diejenige  zwischen  Gelenktbeilen 
und  SchuppcDtheil  erstreckt  sich  von  dem  hinteren  Ende  des  Hinter- 
haaptslocbes  nach  auswärts.  Der  Basilartheil  and  die  Gelenktheile  cnt- 
Fig.  61.      Verknöeherung    dos    Hin-  Fig.  61. 

terhauptsbetnes. 

A.  Bei  eineinFötiis  von  IOWucheii. 
(nach  Meckel)  a,  oliercTuder  Schujijien- 
theil;  1  und  2,  unteres  und  oberes  Paar 
der  Knochenkeme;  b,  unterer  oder  ver- 
einigter Gelenk-  und  Basilartheil ,  bei 
welchen    man   in   den    Gelenktheilen    die 

KoDchenkeme  sieht.  *' (^uS£^ 

B.  Hinterhauptsbein  eines  Neuge- 
borenen, a,  oberer  udcr  .Sehuppentbeil 
bei  welchem  sich  die  vier  Kerne  zu  einem 
vereinigt  haben;  theilweige  ist  die  ur- 
sprüngliche Trennung  nuch  durch  Spalten 
-angedeutet;  b,  b,  verknöcherte  Gelenk- 
theile;  c,  BMilartheil. 

vrickeln  sich  je  von  einem  Knochenkeme  ans.  In  dem  Schuppentbeil 
finden  sich  in  den  meisten  Fällen  vier  getrennte  Knochenkeme,  welche 
paarweise  Über  nnd  unter  dem  HinterhauptsbOcker  liegen.  Die.  ver- 
Bchiedenen  KoMhenkeme  vereinigen  sich  später  zn  einer  einzigen  dUn- 
Deo  Knochentafel. 

Die  Fontanellen.    An  den  Winkeln  der  ScheiteUwiae  finden  sich 
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Lücken,  welche  auch  dann  noch  anaasgeftlllt  von  Enochenmasse  bleiben,  wenn 
die  ttbrige  Knochenwand  des  Schädels  bereits  beinahe  vollständig  ist.  Zwei 
dieser  Lticken,  die  vordere  und  hintere  Fontanelle  liegen  in  der  Mittel- 
linie, die  seitlichen  Fontanellen,  zwei  an  jeder  Seite,  sind  an  den  anteren 
Winkeln  der  Scheitelbeine  gelegen  und  sind  von  geringer  Bedeutung.  — 
Dievordere,  grosse,  Stirnfontanelle, /ow/icfi/MÄ/ron/a//«, zwischen 
den  vorderen  Scheitelbeinwinkeln  und  den  Stimbeinhälften  ist  von  läng- 
lich viereckiger  Gestalt  und  bleibt  noch  eine  Zeit  lang  nach  der  Geburt 
offen.  Die  hintere,  kleine,  Hinterhauptsfontanelle,  fontictilus 
occipitalis,  liegt  zwischen  den  hinteren  Winkeln  der  Scheitelbeine  und 
dem  oberen  Winkel  des  Hinterhauptbeins,  sie  ist  dreieckig  und  gewöhn- 
lich vor  der  Geburt  bereits  ausgefüllt,  aber  während  des  Geburtsaktes 
wird  durch  das  Zusammendrücken  des  Kindskopfes  der  Winkel  des  Hin- 
terhauptsbeins unter  die  Winkel  der  Scheitelbeine  gezwängt,  wodurch 
eine  dreieckige  Vertiefung  an  der  hinteren  FontaneUe  entsteht,  welche 
durch  den  untersuchenden  Finger  erkannt  werden  kann. 

Das  Keilbein  zeigt  in  der  Kindheit  eine  Trennung  in  einen  hin- 
teren Theil,  pars  post-sphenoidalis,  zu  welchem  der  Türkensattel  und  die 
grossen  Flügel  gehören,  und  in  einen  vorderen  Theil,  pars  prae-sphenoi- 
dalls,  welcher  aus  dem  vordersten  Theile  des  Keilbeinkörpers  und  den 
kleinen  Flügeln  besteht.  —  Diese  Theilung  wird  bei  manchen  Thieren 
vollständig  und  für  das   ganze  Leben  dauernd  gefunden.  —   Die  ersten 


Fig.  62. 
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Fig.  62.    Verknöcherung  des  Keilbeins. 

A.  Keilbein  eines  dreimonatlichen  Fötus  von  oben  gesehen. 
1,  1'  die  grossen  FlUgel  verknöchert;  2,2  die  kleinen  Flügel,  bei  welchen  die  Ver- 
knöcherung das  tbramen  opticum  umgibt,  und  wobei  eine  kleine  Naht  an  der  in- 
neren und  hinteren  Seite  sichtbar  wird;  3,  zwei  runde  Knochenkeme  im  Keil- 
iHjinkörper. 

B.  Copie  einer  Abbildung  von  Meckol  von  e'inem  sechsmonat- 
lichen Fötus;  2*,  Nebenkeme  der  kleinen  FlUgel;  f»,  getrennte  Seitenfortaätze 
des  Körpers;  sonst  die  gleichen  Bezeichnungen  wie  bei  A.   — 

C.  Skizze  des  unteren  Theils  des  Knochens  von  A;  4,  innere  La- 
melle des  FlUgelfortsatzes  noch  getrennt. 

D.  Das  Keilbein  eines  Neugeborenen.  Die  grossen  FlUgel  sind  noch 
getrennt,  der  vordere  Theil  ist  schon  mit  dem  Körper  vereinigt.  Zu  dieser  Zeit 
sind  auch  die  inneren  Platten  der  FlUgelfortsätze  bereits  mit  den  äusseren  vereinigt 
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Enochenkerne  treten  in  den  grossen  FlUgeln  zwischen  dem  Foramen  ro- 
tondam  and  ovale  jederseits  auf  und  dehnen  sich  nach  auswärts  in  die 
FlQgel  and  nach  abwärts  in  die  äusseren  Platten  der  Fitigelfortsätze 
aas.  Die  inneren  Platten  verknöchern  von  besonderen  Kernen  ans  und 
verbinden  sich  später  beim  Menschen  mit  den  äusseren  Platten  der 
Flügelfortsätze;  während  sie  bei  Thieren  als  Ossa  pterygoidea  getrennt 
fortbestehen. 

In  dem  hinteren  Theile  des  Körpers  treten  zwei  Knochenkeme  auf, 
welche  seitlich  im  TUrkcnsattel  gelegen  sind,  und  nachdem  sich  diese 
mit  einander  vereinigt  haben,  erscheinen  zwei  neue,  welche  ihrer  Lage  nach 
den  Furchen  ftlr  die  Carotis  entsprechen.  In  der  vorderen  Abtheilung  wird 
das  erste  Paar  von  Knochenkernen  nach  aussen  von  den  Sehlöchem  beob- 
achtet;  aus  ihnen  geht  die  Verknöcherung  der  kleinen  FlUgel  hervor,  ein 
anderes  Paar  tritt  auf  der  Innenseite  der  Sehlöcher  auf,  und  aus  ihrer 
Verbindung  geht  der  vordere  Theil  des  Körpers  hervor,  der  manch- 
mal auch  selbständig  sich  bildet.  Die  Verbindung  der  beiden  Abtheil- 
angen  des  Körpers  erfolgt  früher,  als  die  Verbindung  des  hinteren  Theils 
desselben  mit  den  grossen  Flügeln.  Ihre  Vereinigungslinie  ist  durch  einen 
Knorpelstreif  für  eine  Zeit  lang  angedeutet,  welcher  oben  rund  erscheint 
und  unten  in  eine  weite  Grube  übergeht,  die  noch  einige  Jahre  nach  der 
Geburt  beobachtbar  ist.  Die  vordere  Abtheilung  ist  ein  oder  zwei  Jahre 
lang  unten  rund  und  breit,  aber  allmählig  wird  sie  schmäler  und  ragt 
mehr  hervor;  sie  ist  Anfangs  durch  eine  Schichte  von  Faserknorpel  von 
den  Keilbeinmuscheln  getrennt.  —  Die  Keilbeinmuscheln  selbst  treten 
bald  nach  der  Geburt  auf,  jede  ist  zu  Anfang  eine  hohle  Pyramide, 
welche  aus  drei  gesonderten  Blättern  besteht,  nämlich  aus  einem  unteren, 
einem  äusseren  und  einem  oberen.  Das  untere  Blatt  bildetden  grösseren  Theil 
dessen,  was  man  noch  beim  Erwachsenen  sehen  kann;  das  äussere  Blatt 
ist  dasjenige,  welches  an  die  Augenhöhle  angrenzt,  während  das  obere 
Blatt,  das  die  innere  Wand  und  das  Dach  der  ursprünglichen  Keilbein- 
höhle bildet,  bei  der  Ausdehnung  dieser  theil  weise  absorbirt  wird,  theil- 
weise  sich  mit  dem  Keilbeinkörper  vereinigt,  so  dass  schliesslich  die 
dünne  Keilbeinscheidewand  und  der  Kcilbeinschnabel  übrig  bleiben. 

Das  Schläfenbein  besteht  im  Laufe  seiner  Entwicklung  aus  dem 
Schuppentheil,  dem  Felsenbeinzitzentheil,  der  Paukenplatte  und  dem  Grif- 
felfortsatz. Der  Schuppentheil  sammt  Wangenfortsatz  verknöchert 
von  einem  Kerne  aus.  Ebenso  bilden  sich  der  Felsen-  und  Zitzen - 
theil  aus  einem  Centrum;  die  Knochensubstanz  erscheint  zuerst  an  der 
vorderen  Oberfläche  über  der  Schnecke,  bald  darauf  treten  an  der  hin- 
teren Oberfläche  ein  oder  zwei  Knochenkeme  in  Verbindung  mit  der 
Bildung  der  halbzirkelförmigen  Kanäle  auf,  die  verschiedenen  Knochen- 
keme vereinigen  sich  bald  und  schreiten  gegen  den  Warzenfortsatz  vor. 

Die  Pankenplatte  bildet  an  der  häutigen  Wand  der  Trommel- 
höhle und  des  äusseren  Obres  einen  schmalen  Knochenbogen,  welcher 
etwa  drei  Viertheile  eines  Ringes  beträgt,  der  das  Trommelfell  einschliesst. 
Der  Griffel  fort  Satz  entsteht  aus  dem  zweiten  Visceralbogen. 

Beim  Siebbein  zeigt  bich  die  Verkuöcherung  zuerst  in  den  Aagen- 
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Fig.  63. 


Y\g,  63.    Getrennte  Theile  des  Schläfen- 
beins eines  Neugeborenen. 

a,  Schuppentheil  mit  dem  Wangenfortsatz  ;  b,  Pauken- 
ring oben  offen;   c,  Warzen-  und  Felsentheil,  bei  wel- 
chem man  die  hintere  Wand  der  Paukenhöhle  sieht. 

höhlenplatten  and  schreitet  von  hier  gegen  die 
Mascheln  vor;  in  der  mittleren  Abtheilung  be- 
ginnt die  Verknöchernng  oben  in  der  Crista 
galli  and  dehnt  sich  auf  die  Nasenscheidewand 
and  die  Siebplatte  aas. 


Der  Oberkieferknochen  beginnt  sehr  frUh  zu  verknöchern,  nämlich 
anmittelbar  nach  dem  Unterkiefer  nnd  dem  Schlüsselbein  und  vor  den  Wir- 
beln. Seine  erste  Entwicklung  ist  noch  nicht  hinreichend  festgestellt.  Nach 
Beclard  soll  er  zuerst  aus  fünf  Stücken,  nämlich:  1)  dem  Zahnbogen, 
2)  dem  Oaumentheil,  3)  dem  Augen-  und  Wangentheil,  4)  dem  Nascn- 
und  Gesichtstheil,  5)  der  Schneidezahnabtheilung  bestehen.  Doch  scheint 
dies  kein  constantes  Vorkommen  zu  sein. 

Fig.  64. 


Fig.  64.     Verschiedene  Ansichten   des  Oberkieferbeins   von    einem 

vier-  bis  fünfmonatlichen  Fötus. 

A.  Aeussere  Ansicht    Eine  Spalte  dringt  von  der  Augenhöhle  in  den  Unter- 
augenhöhlenkanal. 

B.  Innere  Ansicht.    Die  Schneidezahnspaltc  2  dehnt  sich   nach  oben  von  dem 
foramen  incisivum  aus  bis  in  den  Nasenfortsatz. 

C.  Untere  Ansicht  mit  dem  unvollständigen  Zahnalveolen,   zwischen  der  zwei- 
ten und  dritten  Alveole  dringt  die  fissura  incisiva  hindurch. 

Bei  allen  jugendlichen  Individuen  und  manchmal  auch  bei  älteren 
findet  sich  eine  Spalte,  die  Schneidezahnspalte,  fissura  incisiva, 
welche  von  dem  Foramen  incisivum  aus  nach  aussen  in  den  Zahnrand 
einschneidet;  der  Theil  vor  dieser  Spalte  —  nämlich  derjenige,  welcher 
die  Schneidezähne  trägt,  —  bildet  bei  allen  Säugethieren  mit  Ausnahme 
des  Menschen  einen  eigenen  Knochen,  den  Zwischenkiefer,  o^  in* 
termaxillare,  s.  praemaxillare. 

Das  Gaumenbein  verknöchert  von  einem  Kerne  aus,  welcher  den 
Winkel  zwischen  horizontaler  und  vertikaler  Platte  einnimmt. 

Das  Pflugscharbein  beginnt  hinten  nnd  oben  zu  verknöchern. 
Es  besteht  zuerst  aus  zwei  Platten,  welche  hinten  und  unten  mit  einan- 
der verbunden  sind.  Der  untere  Band  besitzt  später  eine  platte  Ober- 
fläche mit  einer  mittleren  Kante,  welche  mit  den  Oberkiefer  und  Gau- 
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meDbeinen  in  VerbindtiDg  steht  and  plötzlich  hinter  der  Crista  nasalis 
endigt.  Die  Ränder  dieser  Oberfläche  verschwinden  allmäblig  nnd  knnse 
Zeit  nach  der  Gebnrt  erscheint  eine  mittlere  Platte. 


1,  3,  die  beiden  unten  und  hinten  mit  einander  vereinig- 
ten Platten,  aus  welchen  der  Knochen  zu  der  Zeit 
beateht. 

Das  Jochbein,  Nasenbein,  Thränenbein,  nnd  die  untere 
Muschel  rerknOchern  jedes  von  einem  einzelnen  Kerne  ans. 

Der  Unterkiefer  verknöchert  vor  allen  anderen  Knochen  mit  Ans- 
nähme  des  SchlttsBelbeins.  Er  besteht  aus  zwei  gleichen,  seitlichen  Ab- 
theilnngeo,  welche  zar  Zeit  der  Geburt  noch  von  einander  getrennt  sind. 
Noch  einigen  Beohaehtem  besteht  für  jede  Seite  nur  ein  Knochenkem, 
nach  anderen  Beobachlem  erfolgt  die  Verknücherung  ausser  von  je  einem 
Knochenkem  lUr  jede  Hftlfle  des  Unterkieferkürpers ,  noch,  von  besonde- 
ren Knochenkemen  aus  fUr  die  Fortsätze,  den  Winkel  und  den  Alveolar- 
rand  oder  wenigstens  für  einzelne  dieser  Abtheilungen.  Der  Zahnkanal 
ist  Anfangs  eine  einfache,  offene  Furche.     Wie  bei  dem  Uberkiefer  ent- 

Ftg.  66.     Unterkiefer  eines  Neuge-  Fig.  66. 

borenen. 

a  und  b,  <lie  beiden  durch  die  Symphyse  ge- 
trennten Abthoilungen. 

wickeln  sich  die  einzelnen  Alveolen 
allmftblig  von  der  Furche  aus  durch 
Trennung  in  Abtheilnngen  in  Folge 
von  partiellen  Wucherungen. 

Das  Zungenbein  besitzt  fönf  Verknlichemngspunkte ,  einen  ftlr 
den  KtSrper  nnd  je  einen  fUr  jedes  Hörn.  Die  Verknöcherung  beginnt 
in  den  grossen  HOmeni  and  setzt  sich  bald  in  den  letzten  PStalmonaten 
auf  den  Körper  fort. 


Terkattherinpiifiten  in  SrhUelknschei. 

Bei  dem  f^tlrnbein  tritt  die  Verkniichening  in  der  siebenten  Woche  (Fü- 
tallehen)  auf. 

IHe  Vereinigung  beider  llülften  erfolgt  im  Laufe  des  zweiten  Jahres. 

Die  Verknüchemng  der  Scheitelbeine  beginnt  in  der  niebenten  oder 
achten  Woche. 

An  dem  Hinterhauptsbeine  tritt  die  Verknüchenmg  des  Schuppentheils 
in  der  siebenten  Woche,  die  des  <!rundtheilB  und  der  (ielenktheile  in  der  siebenten 
oder  achten  Wii<'lie  auf.  Die  (ielenktheile  vereinigen  sieh  mit  dem  Selmpiientheile 
im  vierten,  mit  dem  Grundtheile  im  fünften  oder  sechsten  Jahre. 

Bei  dem  Keilbeine  erscheint  die  Verknächerung  der  grossen  Plllgel  in  der 
achten  Woche,  die  des  hinteren  Kärpertbeiles  in  der  achten  oder  neunten  Woche 
und  um  die  gleiche  Zeit  auch  diejenige    des  vorderen  Elirpertheils,  einschliesslich 

qnaln-lloCfmanD,  AlMWniie.  -J 
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der  kleinen  Flügel.  Die  Verknöcherung  der  inneren  Platten  der  GaumenflUgel  ent- 
wickelt sich  im  vierten  Monat.  Die  Verknöcherung  der  Keilbeinmuscheln  tritt  zur 
Zeit  der  Geburt  auf. 

Die  Knochencentren  der  hinteren  Körperabtheilungen  vereinigen  sich  in  dem 
4.  Monat;  die  einzelneu  Abtheilungen  des  FlUgeltbrtsatzes  verbinden  sich  im  5. 
oder  6.  Monat,  die  beiden  Körperabtheilungen  verschmelzen  mit  einander  im  8.  Mo- 
nat. Die  Verbindung  zwischen  Körper  und  grossen  Flügeln  erfolgt  im  ersten 
Jahr,  diejenige  der  Keilbeinmuscheln  mit  dem  Körper  etwa  zur  Zeit  der  Ge- 
schlechtsreife. 

Bei  den  Schläfenbeinen  tritt 

die  Verknöcherung  des  Schuppentheils  in  der  7.  oder  8.  Woche  ein ; 
„  „  des  Felsenwarzentheils  im  4.  Monat; 

j,  „  der  Gehörknöchelchen  im  4.  Monat; 

,,  ,t  des  Paukenringes  im  3.  Monat; 

y,  „  des  Griffelfortsatzes  nach  Eintritt  der  Geschlechtsreife, 

der  Schuppen  -  Felsen  -  Warzentheil   und  ^aukenring   vereinigen   sich  im 
ersten  Jahre. 
Bei  dem  Siebbein  beginnt  die  Verknöcherung 
der  Seitenmassen  im  4.  oder  5.  Monat; 
des  mittleren  Theils  im  1.  Jahr. 
Der  Oberkiefer  beginnt  in  der  6.  oder  7.  Woche  zu  verknöchern; 
das  Gaumenbein,   Pflugscharbein,   Nasenbein  und  Jochbein  In 

der  7.  oder  8.  Woche: 
Das  Thränenbein  verknöchert  Inder  8. Woche,  die  untere  Muschel  im 

5.  Monat. 
Die  Verknöcherung  des  Unterkiefers  beginnt  in  der  6.  Woche  des  Fötal- 
lebens, die  Vereinigung  der  beiden  Unterkieferhälften  erfolgt  im  I.Jahre. 
Bei  dem  Zungenbein  erfolgt  die  Verknöcherung  des  Körpers  und  der 
grossen  Homer  unmittelbar  vor  der  Geburt,  der  kleinen  Uömer  nach  Ab- 
lauf eines  Jahres. 

Die  verschiedenen  Formen  des  Schädels. 

I.  Altersverschiedenheiten. 

in  den  früheren  Stadien  der  Entwicklung  ist  der  hintere  Theil  des  Schädels  im 
Vergleich  zu  dem  vorderen  sehr  gross,  so  dass  im  zweiten  Monate  des  Fötallebens 
die  Fläche  des  Kleinhirnzeltes  senkrecht  auf  der  Schädelbasis  steht  und  die  Schä- 
delhöhle in  zwei  last  gleiche  Theile  scheidet.  Zur  Zeit  der  Geburt  hat  die  Regio 
parietalis  im  Verhältniss  zur  Regio  occipitalis  und  frontalis  ihre  höchste  Entwick 
lung  erreicht;  die  grösste  Stirnbreite  ist  zu  der  Zeit  im  Vergleich  zur  Entfernung 
der  beiden  Tubera  parietalia  geringer  als  später.  In  den  ersten  Jahren  der  Kindheit 
wachsen  die  oberen  Theile  des  Schädels  rascher  als  die  Basis.  So  wächst  die  Stim- 
beinschuppe  schneller  als  die  Partes  orbitales  des  Stirnbeins  und  bewirkt  dadurch 
das  den  Kindern  eigenthümliche  Vorspringen  der  Stirnhöcker  Zur  Zeit  der  Geburt 
rechnet  man  auf  das  Gesicht  kaum  *|g  der  Masse,  welche  der  übrige  Kopf  einnimmt, 
während  beim  Erwachsenen  das  Gesicht  etwa  halb  so  gross  ist,  wie  der  Übrige  Kopf. 

In  Uebereinstimmung  mit  dem  Wachsthume  des  Gesichts  rückt  der  vordere 
Theil  des  Vorderhauptes  durch  Verlängerung  der  vorderen  Schädelgrube  allmäh- 
lig  mehr  nach  vorn ,  und  gegen  das  Ende  des  Wachsthums  springt  dieser  Theil 
durch  die  Entwicklung  der  Stirnhöhlen  beim  Mann  noch  stärker  hervor.  Das  Ge- 
sicht verlängert  sich  mit  dem  Fortschreiten  des  Wachsthums  theils  durch  die  sa- 
nehmende  Höhe  der  Nasenhöhlen,  theils  durch  das  Wachsthum  der  Zähne  und  die 
AusdehnuDg  der  AiveoJarbogen  beider  Kiefer.    Im  Alter  verkürzt  sich  das  Gesicht 
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wieder  im  Verhiütniss  zum  Gebiroschädel  durch  den  Verlust  der  Zähne  und  das 
Schwinden  der  Alveolarfortsätze  der  Kiefer.  In  Folge  davon  tritt  der  Oberkiefer 
zurück ,  während  aus  dem  gleichen  Grunde  der  Unterkiefer  y  namentlich  bei  ge- 
schlossenem Munde  einen  stärkeren  Vorsprung  mit  dem  Kinne  bildet. 

II.  Geschlechts  Verschiedenheiten. 

Der  weibliche  Schädel  ist  im  Allgemeinen  kleiner,  leichter  und  glätter  als  der 
männliche,  er  hat  weniger  markirte  Muskelvorsprünge  und  schwächer  entwickeile 
Stirnhöhlen.  Das  Gesicht  ist  im  Verhältniss  zum  Gehirnschädel  kleiner,  die  Kiefer 
sind  schmäler  und  die  Stirn  -  und  Hinterhauptsabtheilung  ist  im  Vergleich  zur  Schein 
telgegend  weniger  geräumig.  Der  weibliche  Schädel  gleicht  dem  entwickelten 
Schädel  des  Knaben  mehr,  als  dem  des  Mannes,  allein  trotzdem  ist  es  in  vielen 
Fällen  nicht  möglich  nach  dem  Aussehen  des  Schädels  das  Geschlecht  desselben 
zu  bestimmen. 

in.  Stammesverschiedenheiten. 

Dass  den  verschiedenen  Menschenra^en  verschiedene  charakteristische  Schädel- 
formen zukommen,  ist  wahrscheinlich  schon  sehr  lange  bekannt  gewesen,  aber  zu- 
erst schärfer  von  Camper  ausgesprochen  worden,  und  die  Nachforschungen  Blu- 
menbachs sicherten  dem  Studium  der  Formverschiedenheiten  der  Schädel  einen 
anerkannten  Platz  unter  den  ethnologischen  Wissenschaften.  Die  Fragen  über  die 
Grenzen  und  die  Constanz  der  StammeseigenthUmlichkeiten  des  Schädels  werden 
wohl  immer  discutirt  werden,  aber  das  ist  sicher,  dass,  obgleich  viele  Schädel  zu 
finden  sind,  welche  ihren  Ra^encharakter  nicht  zu  erkennen  geben,  oder  welche  in 
ihren  EigenthUmlichkeiten  den  Schädeln  fremder  Völker  ähnlich  sind,  es  doch  nicht 
allein  gewisse  Schädelformen  gibt,  welche  für  die  Uauptvarietäten  der  Menschen- 
species  höchst  bezeichnend  sind,  sondern  dass  auch  die  bei  einer  bestimmten  Na- 
tion überwiegende  Form  oft  von  der  Form,  welche  man  bei  einem  benachbarten 
Volke  findet,  auffallend  verschieden  ist. 

Namentlich  unterscheiden  sich  auch  die  Schädel  verschiedener  Nationen  oft 
auffallend  durch  ihre  Grösse.  Unter  den  kleinsten  Schädeln  sind  die  der  Hindu 
and  der  alten  Peruaner  zu  erwähnen,  unter  den  grössten  die  der  Skandinavier  und 
der  Kaffern.  Ferner  bemerkt  man  an  den  Schädeln  roher  Volksstämme  zahlreiche 
Kennzeichen,  wodurch  sie  sich  von  denjenigen  civilisirter  Völkerschaften  unterschei- 
den lassen.  Unter  diesen  ist  ein  Eindruck  zwischen  der  Mittellinie  des  Schädeldaches 
and  der  seitlichen  halbkreisfönuigen  IJnie  zu  erwähnen,  der  dadurch  entsteht,  dass 
diese  beiden  Linien  vorspringende  Kanten  bilden  und  dem  Schädeldach  einige 
Aehnlichkeit  mit  einem  Dachgiebel  verleihen.  Femer  ist  als  EigenthUmlichkeit  we- 
niger cultivirter  Völker  hervorzuheben  eine  grössere  Weite  der  Jochbogen  und  der 
vorderen  Nasenöffnungen;  grössere  Stärke  der  Kiefer  und  der  Zähne  und  beson- 
ders Vorstehen  der  Schneidezähne,  so  dass  diejenigen  des  Oberkiefers  mit  denen 
des  Unterkiefers  einen  Winkel  bilden ,  während  sie  bei  civilisirten  Völkern  nahezu 
parallel  stehen.  —  Verlängerung  des  Gesichts  nach  abwärts  gilt  neben  Stimme 
und  Sprache  als  speoiflsch  menschliche  EigenthUmlichkeit,  während  das  nur  zur 
Ergreifung  des  {'"utters  vortheilhafte  Vorstehen  der  Kiefer  den  Eindruck  einer  An- 
näherung an  die  noch  weiter  hervorragenden  Kieferformen  der  Thiere  macht,  na- 
mentlich wenn,  wie  dies  oft  der  Fall  ist,  sich  eine  mangelhafte  Ausbildung  des 
Kinns  hinzugesellt.  —  Um  den  Grad  der  Hervorragung  des  Gesichtes  und  die  im 
Verhältnisse  zum  Schädel  bei  niederen  Thjeren  zunehmende  Grösse  desselben  zu 
bestimmen,  schlug  Camper  vor,  den  Winkel  zwischen  zwei  Linien  zu  messen,  von 
denen  eine  von  dem  hervorragendsten  Punkte  des  Vorderkopfes  zur  vorderen  Kante 
des  Oberkiefers,  die  andere  vom  Meatus  auditorius  externus  zur  Spina  nasalis  an- 
terior geht;  er  nannte  diesen  Winkel  den  Gesichtswinkel.  Das  Maximum  des- 
selben schätzte  er  bei  dem  erwachsenen  Europäer  auf  80  Grade;  bei  dem  Schädel 
eines  juogen  Negers  fand  er  ihn  auf  70  Grade  reducirt,   während  er  bei   antiken 
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Kunstwerken  eine  Steigerung  auf  90  Grade  nachwies ,  wie  sie  in  der  Natur  nicht 
vorkommt  und  nur  des  künstlerischen  E£fektes  wegen  angewendet  worden  war. 
Bei  Thieren  ist  der  Gesichtswinkel  immer  viel  kleiner  als  bei  dem  Menschen. 

Eine  zweckmässige  Methode,  die  Schädel  verschiedener  Ra9en  zu  vergleichen, 
wurde  von  Blumenbach  eingeflihrt  und  seitdem  vielfach  angewendet;  —  es  ist 
die  norma  verticalis.  Dabei  untersucht  man  den  Schädel,  indem  man  ihn  senkrecht 
von  oben  betrachtet,  wodurch  man  zugleich  das  Verhältniss  der  Länge  und  Breite 
des  Schädels  an  seinen  verschiedenen  Abtheilungen,  sowie  das  Vorspringen  des 
Kiefers  über  den  Vorderkopf  und  die  seitliche  Hervorragung  der  Jochbogen  über- 
sieht —  Prichard  hat  zum  Zwecke  der  Schädelvergleichung  ausser  der  Norma 
verticalis  und  der  Profilansicht  auch  noch  die  Vorderansicht  angewendet  und  da- 
bei gezeigt,  dass,  während  bei  wohlgeformten  europäischen  Köpfen  die  Linien,  welche 
durch  den  Jochbogen  gezogen  werden  und  die  Schläfen  berühren,  unter  sich  und 
mit  der  Basis  parallel  verlaufen,  dieselben  Linien  bei  den  Schädeln  der  Eskimos 
und  anderer  Völker  über  dem  Vorderkopf  convergiren  und  zugleich  mit  der  Basis 
einen  Winkel  bilden. 

In  noch  neuerer  Zeit  hat  Retzius  eine  Methode  fUr  die  Eintheilung  der  Schä- 
delformen aufgestellt,  welche  ziemlich  viel  Beifall  gefunden  hat.  Hiemach  werden 
die  Schädel  zuerst  unterschieden  in  Dolichocephale,  oder  solche,  welche  von 
vom  nach  hinten  sehr  lang  sind,  und  Brachycephale  oder  solche,  welche  nahezu 
so  breit  als  lang  sind.  Bei  jeder  dieser  Klassen  werden  wieder  unterschieden  die 
prognathen  Schädel,  bei  welchen  in  der  norma  \erticalis  der  Oberkiefer  sicht- 
bar ist,  und  die  orthognathen  Schädel,  bei  denen  bei  der  gleichen  Betracht- 
ungsweise das  Vorderhaupt  den  Kiefer  überragt  oder  verdeckt.  Die  Völker  des 
westlichen  Europa's  haben  den  orthognathen  -  dolichocephalen  Schädeltypus,  die 
afrikanischen  Neger  den  prognathen  -  dolichocephalen ,  die  slavischen  Völker  den 
orthognathen  -  brachycephalen  und  die  Mongolen  den  prognathen  -  brachycepha- 
len  l'ypus. 

IV.  Formabweichungen. 

Die  häufigste  Unregelmässigkeit  in  der  Schädelform  ist  der  Mangel  der  Sym- 
metrie, er  kommt  manchmal  in  sehr  hohem  Grade  vor,  und  wahrscheinlich  ist  kein 
Schädel  vollkommen  symmetrisch.  Als  eine  diese  unregelmässigen  Schädelformen  meist 
begleitende  Erscheinung  ist  die  Synostose  oder  frühzeitige  Verknöcherung 
einzelner  Nähte  zu  betrachten.  Die  Schädelknochen  wachsen  in  die  Breite,  be- 
sonders an  ihren  Bändern,  und  wenn  eine  Naht  frühzeitig  verknöchert,  so  muss 
man  annehmen ,  dass  das  Breitenwachsthum  des  Knochens  senkrecht  auf  die  Naht- 
richtung gehemmt  ist,  und  es  scheint,  dass  dieser  Defekt  durch  vermehrtes  Wachs- 
thum  in  anderen  Richtungen  ergänzt  wird.  Schädel,  bei  denen  die  querverlaufen- 
den Nähte  frühzeitig  verknöchem,  werden  breit;  Schädel  mit  verknöcherter  Pfeil- 
naht werden  lang;  bei  Verknöcherung  der  Quernähte  und  der  Pfeilnaht  und  Frei- 
bleiben der  Schuppennaht  entstehen  hohe  runde  Köpfe.  —  Eine  andere  Reihe  von 
Formabweichungen  wird  künstlich  durch  Compression  in  der  ersten  Lebenszeit  hervorge- 
bracht. Das  beste  Beispiel  bilden  dafür  die  Schädel  derjenigen  amerikanischen  Stämme, 
sowie  auch  einiger  europäischer  Völker,  welche  die  Köpfe  ihrer  Kinder  durch  ei- 
nen Apparat  von  Brettern  und  Bandagen  zusammengedrückt  erhalten,  wodurch 
sich  dieselben  nur  nach  oben  entwickeln  können.  Geringere  Grade  ähnlicher  Ver- 
änderungen werden  in  einzelnen  Fällen  durch  zufallig  wirkenden,  übermässigen 
Druck  hervorgebracht.  — 

Mit  diesen  Veränderungen  dürfen  gewisse,  nach  dem  Tode  entstandene  Ver« 
krümmungeu  an  lange  Zeit  begraben  gewesenen  Schädeln  nicht  verwechselt  wer- 
den, welche  ihre  Entstehung  der  gemeinsamen  Einwirkung  des  Druckes  und  der 
Feuchtigkeit  verdanken. 
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Knochen  der  oberen  Extremität. 

Die  obere  Extremität,  das  obere  Glied,  Brastglied,  ex- 
tretnifas  snperior ,  extremUas  thoracica ,  besteht  aus  der  Schulter, 
axUla,  dem  Oberarm,  brarhinm  s.  hnmerusy  dem  Vorderarm,  anti- 
brachium,  und  der  Hand,  manus.  Die  Knochen  der  Schulter  sind  das 
Schulterblatt  und  das  Schlüsselbein,  der  Oberarm  besteht  aus  dem  Ober- 
armknochen, der  Vorderarm  ans  der  Speiche  und  der  Elle,  die  Hand 
aus  drei  Knochengruppen,  der  Handwurzel ,  der  Mittelhand ,  und  den 
Fingergliedem. 

Das  Schulterblatt,  scapiäa  s.  omoplata. 

Dieser  Knochen  liegt  dem  oberen  und  hinteren  Theile  des  Brust- 
korbes an ,  nimmt  hier  den  Raum  zwischen  der  zweiten  und  siebenten 
Rippe  ein   und  bildet  den  hinteren  Theil  der  Schulter. 

In  direkter  Verbindung  mit  dem  Stamme  steht  das  Schulterblatt  nur 
durch  das  Schlüsselbein,    während  an  ihm  der  Oberarm  aufgehängt  ist. 

Es  ist  von  einer  nnregelmässig  dreieckigen  Gestalt,  ist  grössteu- 
theils  flach  und  in  der  Richtung  nach  unten  hin  verlängert;  dabei  steht 
es  so,  dass  der  innere  Rand  zugleich  der  hintere  und  der  äussere  Rand 
zugleich  der  untere  ist.  Die  Winkel  kann  man  als  oberen,  unteren  und 
äusseren  unterscheiden. 

E&  hat  eine  vordere  und  hintere  Oberfläche  und  besitzt  an  seinem 
äusseren  Winkel  ein  Köpfchen,  capltulum,  mit  der  Gelenkhöhle  oder 
Gelenkfläche  t\lr  den  Oberarm,  welches  auf  einem  kurzen  Knochenhalse 
dem  Schulterblatthalse,  collum  scapufae,  aufrnht  und  durch  den 
Rabenschnabelfortsatz  überragt  wird.  Von  seiner  hinteren  Fläche  springt 
der  Schulterblattkamm,  welcher  in  der  Schulterhöhe  endigt,  hervor. 

Die  vordere  Fläche,  Rippenfläche,  superficieH  anterior^  s. 
thoracica,  s.  costalis ,  bildet  in  dem  grösseren  Theile  ihrer  Ausdehnung 
eine  flache  Aushöhlung,  die  Unterschulterblatt  grübe,  fossa  mb- 
^capidariSf  s.  renter,  welche  durch  den  Unterschulterblattmuskel  einge- 
nommen wird  und  von  nach  aussen  und  oben  convergirenden,  hervorra- 
genden Linien  durchzogen  wird  ,  von  welchen  die  diesen  Muskel  durch- 
setzenden Sehnenfasern  entspringen.  Von  dieser  Aushöhlung  geschieden 
sind  noch  einige  schmale,  flache  Streifen  vorhanden,  welche  besonderen 
Muskelansätzen  dienen.  Einer  davon  ist  eine  dreieckige  Fläche  an  der 
vorderen  Seite  des  oberen  Winkels,  eine  andere  ist  eine  kleine  F'läche 
am  unteren  Winkel,  welche  beide  zusammen  mit  einer  sie  verbindenden 
rauhen  Linie,  dicht  am  hinteren  Rande  dem  M.  serratus  anticus  zum 
Ansätze  dienen-.  Auch  steigt  dicht  am  äusseren  Rande  vom  Halse  gegen 
den  unteren  Winkel  eine  flache  Furche  herab,  welche  von  der  Fossa 
subscapularis  durch  eine  hervorragende  Leiste  getrennt  ist  und  von  dem 
unteren,  äusseren  Rande  des  M.  subscapularis  eingenommen  wird. 

Die  hintere  FlächC;  Rückenfläche,  superficies  posterior  s.  dor- 
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Salix,  a.dormm,  ist  durch  denSctiiiUerblattkanim  In  zwei  ungleiche  Theile 
gctbeilt,  von  denen  der  obere  kleinere  die  ObergrfiteDg^rube,  fosm 
supraspinata,  der  untere  grilsBere,  die  UntcrgrStengrnbe, /ossa  infra- 
spinata,  genannt  wird.  Die  Fosga  sopraepinata  ist  am  breitesten  in  ver- 
tikaler Ricbtnng  an  ihrer  inneren  Abtheilnng,  während  sie  in  der  änssc- 
ren  Parthie  am  tiefsten  ist;  sie  wird  ron  dem  ObergrStenmnske!  einge- 
nommen. —  Die  UntergrStengrnbe,  viel  grttsser,  als  die  vorhergehende, 
besitzt  in  der  Mitte  eine  Hervorragang ,  welehe  der  AashShlung  aaf  der 
vorderen  Seite  entspricht,  und  nach  anssen  hiervon  eine  durch  einen  her- 
vorragenden Rand  begrenzte  Concavitflt.  In  der  NKhe  ihres  inneren  Ran- 
des besitzt  sie  eine  Anzahl  knrzer  Leisten,  welche  dem  Ansalze  der 
in  den  Untergrätenmnskel  eingettochtenen  Sehnenstreifen  entsprechen; 
dieser  Hnskel  nimmt  den  grtisseren  Theil  der  Grube  ein.  Am  KuRse- 
rcn  Rande  findet  sich  im  mittleren  Dritttheil  eine  längliche ,  schmale 
Stelle,  welche  dem  M.  teres  minor  zum  Ursprünge  dient  and  darunter. 
Über  den  ganzen  unteren  Winkel  sich  ansdehnend ,  liegt  eine  etwas  er- 
habenere, ovale  Fläche,  an  welcher  der  M.  teres  major  entspringt.  Diese 
beiden  Felder  sind  von  dem  Ursprange  des  M.  infraspinatns  durch 
eine  rauhe  Linie  abgegrenzt,  an  welche  sich  eine  aponcurotiscbe  Scheide- 
wand ansetzt. 


t-ig.  67. 


1,  Gclenkkopf;  2,  f)berer  Winkelt  ■'•  unttrer Winkel;  i,  Scliuilergräte ;  S,  Schulter- 
liöh«;  6.  Kabensi^h Dabeifortsatz  7.  Uberj^ätengnibe ;  7',  Untergra'tengrubc.  Von 
1  zu  2.  oberer  Kand;  von  2  zu  3.  hinterer,  innerer  Rand  oder  Itasisj  von  1  zu  3, 
itUBserer  oiler  unterer  Rand;  10.  UrHprnngsfläelie  de»  grossen,  11.  des  kleinen  run- 
den Armmuskels ,'  12,  die  Kaiihigkeit,  an  welcher  der  m.  aneon.  long,  entspringt; 
13,  incisura  supraseapularis ;   I4,  cullum  scapulae. 

Fig.  68.  Rechtes  Schulterblatt  von  vorn.  >\j 

1,  5,  6,  13  H-ie  bei  Fig.  67;   5',  tielenkfläche  flir  das  Sehllleselbein ;    8.  fossa  sub- 

aeapularisj   9  und  9',   in  Verbindung  mit  der  hinteren  inneren  Kante,  Ansatzstelle 

flir  deu  grossen,    vorderen  Sägemuskel. 
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Die  Schultergräte,  der  Schnlterkamm^  spina  scapulae,  ist 
eine  maesive  Knochenplatte,  welche  vod  dem  RUckeD  des  SchulterblatteB 
sich  von  hinten  nnd  innen  nach  aussen  erhebt  und  leicht  aufwärts  gekrttmmt 
ist.  Sie  beginnt  am  inneren  Rande  in  der  Nähe  des  oberen  Viertels,  geht 
nach  aussen  und  oben  e:egen  die  Mitte  des  Halses  hin,  und,  indem  sie 
gegen  ihr  äusseres  Ende  allmählich  an  Höhe  zunimmt,  windet  sie  sich 
nach  vom  und  bildet  so  die  Schnlterhöhe.  Ihre  obere  und  untere  Fläche 
sind  beide  glatt,  dreieckig,  concav  und  betheiligen  sich  an  der  Bildung 
der  Fossae  supraspinata  und  infraspinata.  Sie  hat  zwei  freie  Ränder; 
der  hintere  Rand  tritt  am  stärksten  hervor;  er  trennt  sich  von  dem  in- 
neren Rande  des  Knochens  unter  Bildung  einer  glatten  und  ebenen  drei- 
eckigen Fläche,  Über  welche  die  Sehne  des  unteren  Theils  des  M.  cu- 
cullaris  hin  wegzieht,  um  sich  an  eine  darauffolgende  rauhe  Verdickung 
eben  dieses  Randes,  welche  leicht  nach  unten  vorspringt,  anzusetzen.  In 
seiner  übrigen  Ausdehnung  ist  dieser  Rand  dick,  rauh  und  breit;  er  wird 
nur  von  der  Haut  bedeckt  und  dient  mit  seiner  oberen  Kante  dem  Kap- 
penmuskel, mit  seiner  unteren  Kante  dem  Deltamuskel  zur  Befestigung. 
Der  andere,  äussere  Rand  der  Schultergräte  ist  kurz,  glatt  und  etwas 
concav,  fängt  in  der  Nähe  des  Schulterblatthalses  an  und  verliert  sich 
in  die  untere  Fläche  des  Acromion.  Die  Concavität  dieses  Randes  bil- 
det mit  dem  angrenzenden  Theil  des  Schulterblatthalses  einen  grossen 
Ausschnitt,  die  incisura  colli  scnpulae,  s,  inchura  matjna  srapulae. 

Die  Schulterhöhe,  Grätenecke,  acrommi,  s,  procesans  acromia- 
lis,  welche  von  dem  Ende  der  Schultergräte  nach  vom  und  auswärts 
ragt,  liegt  über  und  hinter  der  Gelenkhöhle,  bildet  die  höchste  Stelle 
der  Schulter  und  stellt  einen  von  oben  nach  unten  zusammengedrückten, 
breiten  Fortsatz  dar.  Ihre  obere  Fläche  ist  rauh  und  nur  von  der  Haut 
bedeckt;  sie  ist  die  Fortsetzung  des  erhabenen  Randes  der  Gräte;  ihre 
untere  Fläche  ist  glatt  und  concav,  und  geht  ohne  Unterbrechung  in  die 
obere  Fläche  und  den  äusseren  Rand  der  Spina  Über.  An  ihrem  inne- 
ren Rande  betindet  sich  vorn  eine  kleine  ovale  Gelenkfläche  zur  Verbind- 
ung mit  dem  Schlüsselbein;  die  äusserste  Spitze  ist  der  Befestigungs- 
punkt für  das  Ligamentum  coraco-acromiale. 

Die  Gelenkhöhle,  Caritas  (jlenoidea^  fovea  (jlenoidea,  besitzt  eine 
leicht  concave,  nach  auswärts  und  ein  klein  wenig  nach  vorwärts  und 
aufwärts  gerichtete  Oberfläche.  Sie  ist  von  eifiJrmiger  oder  bimförmiger 
Gestalt  mit  nach  oben  gekehrten  und  sanfl  nach  vom  gekrümmten  schma- 
len Enden.  Der  Rand  ist  flach,  aber  im  frischen  Zustande  von  einem 
fibrösen  Bande  bedeckt,  das  die  Concavität  der  Gelenkfläche  vermehrt; 
und  an  seiner  oberen  Abtheilung  findet  sich  eine  Rauhigkeit,  tuberculum 
suprafflenoideum^  für  den  Ansatz  des  langen  Kopfes  vom  M.  biceps  brachii. 

Der  Hals,  rollum  scapulae,  auf  welchem  der  Gelenkkopf  aufsitzt, 
ist  am  meisten  nach  hinten  hin  ausgebildet,  wo  er  den  grossen  Schulter- 
blattaussclinitt,  die  Verbindunjc:  zwischen  Ober-  und  üntergrätengrube 
bildet.  Die  (Frenze  des  Halses  läufY  nach  der  Bezeichnungsweise  der 
Anatomen  oben  zwischen  Cavitas  gleuoidea  und  Processus  coracoideus 
hindurch,  während  er  nach  den  Chirurgen  auch  den  letzteren  noch  umfasst. 
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Der  Rabenschnabelfortsatz,  Schulterschnabel,  Schulter- 
haken; Processus  coracoideus,  s,  rostriformiSf  s.  unciformis,  ist  dick  und 
stark;  und  erhebt  sich  fast  senkrecht  von  dem  oberen  Rande  des  Kno- 
chens über  der  Caritas  glenoidea,  wendet  sich  jedoch  dann,  indem  er 
sich  rechtwinklig  umbiegt  ^  nach  vorn  und  aussen.  Seine  obere  Fläche 
ist  gegen  den  Ursprung  hin  rauh  und  uneben  von  dem  Ansätze  der  Li- 
gamenta coraco-clavicularia;  an  seinen  äusseren  Rand  heftet  sich  das  Li- 
gamentum coraco-acromiale  an,  an  seine  Spitze  die  Mm.  coraco-brachialis 
und  biceps,  an  seine  innere  Kante  der  M.  pectoralis  minor. 

Ränder  oder  Seiten  des  Schulterblattes  unterscheidet  man  drei. 
Der  obere  Rand;  margo  superiar,  ist  der  kürzeste;  er  erstreckt  sich 
vom  oberen  Winkel  nach  abwärts  und  auswärts  zur  Basis  des  Schulter- 
hakenS;  an  welcher  er  einen  rundlichen  Ausschnitt;  die  incisiira  scajmlae, 
s.  supra-scapulari^ f  s.  semilunaris ,  s,  lunata,  s,  luntUa  scapulae  bildet. 
Dieser  wird  durch  ein  queres  Band  oder  manchmal  durch  eine  Knochen- 
brUcke  in  ein  Loch  verwandelt;  durch  welches  der  Nervus  supra-scapn- 
laris  und  zuweilen  auch  seine  begleitenden  Gefässe  treten.  —  Der  äus- 
sere; untere  oder  Achselhöhlenrand;  margo  extertim  s,  axillaris^ 
bildet  an  seinem  obersten  EndC;  in  der  Nähe  der  Gelenkhöhle  eine  rauhe, 
höckrigC;  etwa  einen  Zoll  lange ;  verdickte  Kante,  tuberculum  infragU- 
noideum,  an  welcher  der  lange  Kopf  des  M.  triceps  brachii  entspringt. 
Etwas  weiter  unten  ist  gewöhnlich  eine  leichte  FurchC;  entsprechend  dem 
Verlauf  des  Ramus  dorsalis  a.  subscapularis.  An  seinem  unteren  Ende  ist 
der  Rand  dick  und  geht  abgerundet  in  die  Fläche  Über;  von  welcher 
der  M.  teres  minor  entspringt. —  Der  innere  oder  hintere,  auch  Wir- 
belrand oder  BasiS;  margo  internw^t,  s.  verfebralis,  s,  basis,  ist  der 
längste  von  allen;  an  ihm  lassen  sich  drei  Abtheilungen  unterscheiden, 
nämlich  das  kleine  Stück;  welches  in  die  dreieckige  Fläche  übergeht; 
mit  welcher  der  aufsteigende  Rand  des  Schulterkammes  entspringt  und 
die  Strecken  über  und  unter  diesem  Theile,  welche  beide  mit  der  Ent- 
fernung von  der  Spina  mehr  und  mehr  nach  aussen  zurückweichen.  An 
dem  oberen  Theil  setzt  sich  der  M.  levator  anguli  scapulaC;  an  dem  mitt- 
leren der  M.  rhomboideus  minor  und  an  dem  unteren  der  M.  rhomboi- 
deus  major  an. 

Textur.  Die  eigentliche  Schulterblattplatte  ist  grösstentheils  dünn 
und  durchsichtig  und  enthält  sehr  wenig  spongiöse  Knochensubstanz.  Der 
HalS;  das  Acromion,  der  Schulterhaken ;  der  hintere  dicke  Rand  der 
Schultergräte  und  das  Stück  in  der  Nähe  des  unteren  Winkels  verdan- 
ken ihre  Dicke  theils  der  stärkeren  Entwicklung  der  compakten,  zum 
grösseren  Theile  aber  der  Einlagerung  spongiöser  Knochensubstanz.  EJin 
Gefassloeh  durchbohrt  gewöhnlich  die  untere  Fläche  der  Spina  scapulae, 
und  andere  werden  an  der  vorderen  Fläche  in  der  Nähe  des  Halses 
gefunden. 

Das  SchiOsseibein ,  clavicula,  s,  ligula,  s./iircula,  s,  os  jiiguli. 
Das  Schlüsselbein  erstreckt  sich  von  dem  oberen  Ende  des  Brust- 
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beins  bis  zum  Acromion  des  Schulterblattes  quer  nach  auswärts  und  leicht 
nach  abwärts  und  verbindet  das  obere  Glied  mit  dem  Stamme. 

Es  ist  schwach  doppelt  gekrümmt  und  hat  dadurch  eine  entfernte 
Aehnlichkeit  in  seiner  Gestalt  mit  einem  liegenden  lateinischen  S;  da- 
bei ist  die  Convexität  der  inneren  Krümmung  nach  vorn  gerichtet  und 
dehnt  sich  über  zwei  Dritttheile  der  Länge  des  Knochens  aus;  die  Con- 
vexität der  äusseren  Krümmung  ragt  nach  rüekwäi-ts  und  gehört  mehr 
dem  äussersten  Viertheil  des  Knochens  an. 

Das  Schlüsselbein  ist  gegen  sein  Schulterblattende  breit ,  und  von 
oben  nach  unten  zusammengedrückt;  im  Bereiche  der  inneren  Krümmung 
ist  es  mehr  oder  weniger  prismatisch  oder  cylindrisch.  Zum  Zwecke  der 
Beschreibung  unterscheidet  man  an  dem  Schafte  vier  Flächen  und  trennt 
ihn  selbst  wiederum  von  den  Enden. 


Fig.  69.    Das   rechte  Schlüs- 
selbein. *|, 
A.  von  oben.     B.  von  unten. 


V\g.  69. 


des- 


1,  Brnstbeinende ;  2,  AcromiahMide; 
2\  kleine  (jelenkfläche  für  die 
Verbindung  mit  der  Schulterhöhe ; 

3,  F'urche  an  der  unteren  Fläche 
für  den  Ansatz  des  in.  subclavius; 

4 ,  Rauhigkeit  an  der  Anhoft- 
ungsstelle  der  ligg.  coraco  -  olavi- 
cularia;  5,  rauhe  (irube  an  der 
Anheftungsstelle    des    Hg.     coato- 

claviculare;    6,  vorderes   Ende   der  Anheftung   des   grossen  Brustniuskels ;    7, 
gleichen    von   dem  Deltamuskel. 

Die  obere  Fläche  ist  am  breitesten  in  ihrer  äusseren  Abtheilung; 
sie  ist  zum  grösseren  Theile  nur  von  der  Haut  bedeckt ;  nur  in  der  Nähe 
des  inneren  Endes  besitzt  sie  eine  leichte  Rauhigkeit,  welche  den  Cla- 
vicularursprung  des  M.  stenio-cleidomastoidcus  anzeigt.  —  Die  vordere 
Fläche  ist  an  der  äusseren  Krümmung  nur  eine  rauhe  Kante,  von  welcher 
der  M.  deltoides  entspringt,  aber  in  d(T  inneren  Hälfte  verbreitert  sie  sich  zu 
einem  unebenen  Felde ,  welches  von  der  unteren  Fläche  bald  deutlicher 
bald  undeutlicher  getrennt  ist  und  zur  Befestigung  des  grossen  Brustmuskels 
dient.  —  Die  hintere  Fläche  ist  am  inneren  Ende  am  breitesten  und 
der  ganzen  Länge  der  inneren  Krümmung  nach  glatt;  gegen  ihr  äusseres 
Ende  bildet  sie  eine  schmale,  rauhe  Kante,  an  welcher  sich  der  M.  cu- 
cullaris  befestigt.  —  An  der  unteren  Fläche  bezeichnet  eine  längliche 
Rauhigkeit,  die  Schulterblattrauhigkeit,  fiiherosifas  Hcapularis,  in 
der  Nähe  des  Schulterblattendes  die  Ansatzstelle  der  Ligg.  coraco-clavi- 
cnlaria;  einwärts  hievon  zieht  sich  über  das  mittlere  Dritttheil  eine  Furche, 
an  welcher  sich  der  M.  subclavius  inserirt,  und  in  der  Nähe  des  Brust- 
beinendes findet  sich  eine  kleine  rauhe  Vertiefung,  die  Rippenrauhig- 
keit, tuberositas  costalis ,  s,  davicuifte,  entsprechend  der  Befestigung  des 
Ligamentum  costo-claviculare. 

Das  innere  oder  Brustbeinende,  rxfremifas  stenwlis,  ist  der  dick- 
ste Theil  des  Schlüsselbeins,  mit  einer  etwas  wechselnden  concav-convexen 
Oberfläche  von  fast  dreieckiger  Gestalt  versehen,  wobei  der  am  meb 
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TOrspringende  Winkel  dep  Dreiecks  nach  nnten  and  hinten  gerichtet  ist.  — 
Das  znsamniengedrUckte  fiaesere  oder  Schnlterblattencle,  extre- 
mitas  acajmlaria,  s.  acromialix,  ist  von  vorn  nach  hinten  convex  nnd  ar- 
tikulirt  durch  eine  kleine,  flache,  ovale  Fläche  mit  dem  AcromioD. 

Struktur.  —  Dao  Innere  des  SchlUffirlbeiDeB  besteht  aus  grob- 
mtuichiger  porSser  Substanz,  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung.  Fast  immer  fin- 
den sich  an  der  hinteren  Fläche  eine,  manchmal  mehrere,  OefTnungen 
fUr  den  Eintritt  von  Gefössen. 


0tr  Obenm,  dns  AmbfJD,  bumfrua,  os  humeri,  ob  brachii. 

Das  Oberarmbein  liegt  zwischen  dem  Schulterblatt  und  den  bei- 
den VordiTamiknochen  ,  mit  welchen  Theilen  es  in  Gelenkverbindung 
steht.  Es  hängt  fast  senkrecht  von  der  Schulter  herab  nnd  ist  nur  ge- 
gen das  untere  Ende  hin  etwas  nach  einwürts  geneigt.    Man  unterschei- 


Kig.  70. 


def  an  ihm  ein  oberes  Ende ,  welches  den^  Kopf, 
den  Hals,  den  grossen  und  den  kleinen  Höcker 
umfasst;  dann  den  Schaft  und  endlich  das  untere 
Ende,  welches  ans  den  Gelenkfortsfitzen  und  den 
beiden  Eniinentiae  supra-condyloideae  besteht  Im 
Allgemeinen  hat  das  Oberarmbein  die  Gestalt  eines 
oben  nnd  unten  verdickten  leicht  gedrehten  Cy- 
linders. 

Das  obere  Ende  ist  der  dickste  Tbeil  des 
Knochens.  Der  Kopf,  caput  htmoi ,  stellt  eine 
grosse  halbkngclige  Gelenkflfiche  dar,  welche  nach 
innen,  oben  und  etwas  nach  hinten  gerichtet  ist. 
Der  Hals,  colbim  humeri,  auch  collvm  ana/omi- 
riim  humeri  genannt,  ist  die  ringförmige  Furche, 
welche  um  den  Rand  des  Kopfes  herumgeht,  und 
oben  FchSrfer  ausgesprochen  ist,  als  unten,  wo  sie 
allmählig  in  den  Schaft  übergeht.  Unter  Hals  der  Chi- 
rurgen, c.ollmn  chiriirgicum  humeri,  versteht  man  den 
Theil  des  Knochens,  welcher  unmittelbar  unter  seiner 
gesararaten  oberen  Verdickung  liegt.  Der  grosse 
Höcker,  tuherciiliim  ma/us,  s.  anterim  (M ecke)), 
p    t  n      (W    he  )         xternum     i<it  eine  Ver 
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streckt  und  nahezu  bis  zur  Höhe  des  oberen  Bandes  der  Gelenkfläehe 
reicht^  von  welcher  er  durch  den  Hals  getrennt  ist.  An  dieser  Verdick- 
ung unterscheidet  man  drei  abgeplattete  Stellen ,  Facetten ,  welche  in 
schräger  Richtung  neben  einander  liegen.  Die  oberste  Facette  ist  die 
Ansatzfläche  des  M.  supraspinatns  ^  an  der  mittleren  heftet  sich  der  M. 
infraspinatus  an  und  an  der  untersten  der  M.  teres  minor.  Getrennt 
von  dem  grossen  Höcker  durch  den  Anfang  der  Bicepsfurche,  liegt  der 
kleine  Höcker,  tuhercuhun  minua,  .9.  posterius  (Meckel),  s.  anterius 
(Weber),  s.  infemum,  welcher  abgerundet  und  von  geringerer  Aus- 
dehnung ist.  Er  ist  gerade  nach  vom  gerichtet  und  dient  dem  M.  sub- 
scapularis  zum  Ansatz. 

Der  Schaft  oder  Körper,  scajms,  s.  rorpm,  ist  oben  dick  und 
nahezu  cylindrisch;  nach  unten  hin  wird  er  allmählig  dünner  und  im 
unteren  Dritttheil  dehnt  er  sich  in  die  Quere  aus  und  wird  fast  dreiseitig. 
An  seiner  vorderen  Abtheilung  findet  sich  oben  eine  Furche,  die  Zwi- 
schenhöckerfurche, stdcits  intertuhercnlaris,  .s*.  hicipffalis,  s.  semica- 
nalis  humeri,  welche  oben  ttberknorpclt  ist  und  die  lange  Sehne  des  M. 
biceps  aufnimmt.  Diese  Kinne  beginnt  zwischen  den  beiden  Höckern  und 
verläuft  mit  einer  leichten  Drehung  nach  innen  abwärts;  dabei  wird  sie 
von  zwei  an  den  beiden  Höckern  beginnenden  erhabenen  Leisten  be- 
grenzt. Die  äussere  am  meisten  hervorragende  Leiste,  sphia  tnbercnli 
majoris,  s,  bicipitalis  extetma  y  dient  dem  grossen  Brustmuskel  zum  An- 
satz, an  die  innere  oder  hintere,  schwächere,  sphia  tuherculi  minorls^  s, 
bicipitalis  inteniu,  heftet  sich  der  M.  latissimus  dorsi  und  der  M.  teres 
major.  —  Gegen  die  Mitte  des  Schaftes  tritt  an  der  inneren  Seite  eine 
rauhe  Längslinie  hervor,  welche  der  Ansatzstelle  des  M.  coraco-brachia- 
lis  entspricht;  etwas  weiter  nach  unten  fllhrt  ein  Foramen  nutritium  in 
der  Richtung  nach  unten  in  das  Innere  des  Knochens.  An  dem  äusse- 
ren Umfang  des  Schaftes  geht  die  Grosshöckerleiste  etwas  über  der  Mitte 
des  Knochens  in  eine  dem  Ausatz  des  M.  deltoides  entsprechende,  drei- 
eckige, rauhe  Stelle,  die  Oberarmrauhigkeit,  tubef^ositas  hNmeri,  s. 
impressio  deltoidea,  s,  mmculi  dc/toides,  Über.  Weiter  abwärts  verlängert  sich 
die  Spina  tuberctdi  majoris  in  eine  abgerundete  Kante,  angulm  anterior, 
welche  mehr  und  mehr  flacher  werdend  an  der  vorderen  Seite  bis  an 
das  untere  Ende  geht  und  eine  äussere  von  einer  inneren  Fläche  schei- 
det; während  seitlich  zwei  scharfe  Kanten  verlaufen,  die  die  vordere 
Fläche  des  Knochens  von  der  flachen  hinteren  Fläche  scheiden.  Beide 
kommen  von  den  unteren  Höckern  herauf,  der  angnlus  extenius,  s,  late- 
ralis, s.  Spina  condyloidea  externa  von  dem  Epicondylus  extemus,  der 
amjnlus  internus ,  s,  medialis,  .s.  spina  condyloidea  interna  von  dem  Epi- 
condylus internus.  Von  der  Mitte  des  Schaftes  läuft  an  der  äusseren 
Seite  des  Oberarmbeins  ein  breiter  seichter  Längseindruck,  sulcus  spi- 
ralis,  herab,  der  sich  in  Spiralform  von  aussen  und  oben  nach  vorn  und 
unten  wendet,  oben  durch  die  Tuberositas  humeri,  unten  durch  die  Spina 
condyloidea  externa  begrenzt  wird  und  dem  Verlaufe  des  Nervus  radia- 
lis, sowie  der  begleitenden  Arterie  (art.  prof.  brachii)  entspricht 

Das  untere  Ende  ist  nach  beiden  Seiten  hin  stark  verbreitert,  von 
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vom  nach  rttckwfirts  abgeplattet  und  leicht  vorwfirts  gekrtlinmt.  An  bei- 
den Seiten  ragt  ein  Voreprnng  hervor,  ausBen  der  änseere  Oberarm- 
knorren  oder  NebenhOcker,  epicondylus,  s.  condylm,  s.  nodm  ex- 
temus,  s.  extensorim,  s.  lateralis,  s.  eminentta  supra-condyloidea  externa  und 
innen  der  innere  Oberarmknorren  oder  Nebenhöcker,  epicon- 
d^ti4S  etc.  intemm,  a.  flexorixs,  s.  medialiK,  s.  eminetitia  supra-condijloidea 
interna,  s.  epitrocklea.  ')  Der  innere  Vorsprang  ist  stärker  entwickelt 
als  der  Süssere  und  iet  leicht  nach  rUckwärts  gebogen,  dadurch  entsteht 
nach  dieser  Seite  hin  eine  etwas  stärkere  Vertiefung,  sk/cms  tihiaris 
in  welcher  der  Nervus  alnaris  herablänft. 

Der  untere  Gelenkfortsatz,  Ellenbogen- 
l'ig.  71,  fortsatz,  processiis  ciibitalis,  welcher  durch  eigen- 

thUmlich  gekrflmmte  Vertiefungen  und  Erhebungen 
zur  Verbindung  mit  Elle  und  Speiche  eingerichtet 
ist,  zeri&Ilt  durch  eine  stark  vorspringende  Kante 
in  einen  äusseren  und  einen  inneren  Theil.  Der 
äussere  Abschnitt  steht  mit  der  Speiche  in  Gelenk- 
verbindung, bildet  eine  rnndliche,  vorzugsweise  nach 
vom  gerichtete  Erhebung,  das  Köpfchen,  capitu- 
lnm,  «.  etninmtia  capitata,  s.  trochlearis.  s.tubercu- 
lum,  s.  rotula ,  an  deren  inneren  Seite  sich  eine 
Furche  anschliesst;  dieser  Abschnitt  der  Gelenk- 
fläche reicht  nicht  auf  die  hintere  Seite  des  Ober- 
annknocbens.  —  Der  innere  Abschnitt,  die  Rolle, 
trochlea,  s.  rotula  *),  artikölirt  mit  der  Elle  und  er- 
strockt sich  rund  um  das  untere  Ende  des  Knochens 
von  der  vorderen  bis  zur  hinteren  Fläche  desselben. 
Er  ist  in  der  Mitte,  wie  die  Oberfläche  einer  Rolle 
etwas  vertieft  and  hinten  etwas  breiter  als  vom; 
die  erhöhten  Seitenränder  gehen  vom  nach  unten 
und  einwärts,  hinten  nach  oben  and  etwas  nach 
aussen.  Es  entsteht  dadurch  eine  leichte  Schraa- 
benbewegung  und  die  Trochlea  erscheint  von  hin- 
ten gesehen  ziemlich  genau  in  der  Mitte  des  Kno- 
chens. Vorn  springt  der  innere  Rand  der  Rolle 
mehr  hervor  und  verbreitert  sich  nach  unten  zu  einer 
der  Vertiefung  parallelen  Convexität;  hinten  ragt 
der  äussere  Rand  mehr  vor. 


1-ig.  71. 
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■)  Die  gebräuchlicIiBte,  obgleich  UDiichtige  Bezeichniug  ttir  diese  bt^iden  Hö- 
cker ist  condyliig;  zweckmässiger  ist  <lie  von  CbausHiiru  cingefUtirte  und  von 
Henle  befilrwortete  Beseicliniing  0|iiciindy1iis. 

')  Die  BezeicLnuiig  rotula  (lürl^e  im  AI lyeui einen  zu  venaciden  sein,  da  sie 
/tlr  beide  Äbacbnitte  des  EHenbogenfortaatzee  gebiauclit  w\rd. 
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lieber  der  Rolle  findet  sich  hinten  eine  breite  und  tiefe  Grube ,  die 
Ellenbogengr  ube^ /08^*a  »,  foma  olecrani\  s,  posterior,  s.  sinns  maxi- 
inus ,  welche  bei  der  Streckung  des  Vorderarms  den  Ellenbogenfortsatz 
der  Elle  aufnimmt;  vorn  über  der  gleichen  Abtheilung  und  von  der 
Ellenbogengrube  nur  durch  eine  äusserst  dünne  Knochenplatte  getrennt^ 
ist  eine  viel  kleinere  Grube,  fovea  s,  fossa  corofioidea,  s,  anterior  major, 
welche  bei  der  Beugung  den  Processus  coronoideus  aufnimmt,  lieber 
dem  Capitulum  ist  eine  schmale  Quervertiefung,  fossa\  s,  favea  anterior 
fninor,  in  welcher  bei  vollständiger  Beugung  des  Vorderarmes  das 
Köpfchen  der  Speiche  liegt. 

Varietäten.  Nicht  ganz  selten  findet  man  nach  vom  von  der  spina  con- 
dyloidea  interna  einen  kleinen,  hakenförmig  nadi  unten  gekrümmten  Fortsatz,  ftro- 
ceäsus  supracondyloidetus.  Von  seiner  Spitze  aus  geht  ein  fibröses  Band,  welches 
dem  m  pronator  teres  zum  Ursprünge  dient ,  zu  dem  epicondylu«  internus  und 
durch  den  so  gebildeten  Canal  geht  der  nervus  medianus,  häufig  entweder  von  der 
arteria  brachialis  oder  einem  starken  Zweige  derselben  begleitet.  Dieser  Fortsatz 
entspricht  einem  knöchernen  Kanäle,  der  bei  den  Fleischfressern  vorkommt.  Die 
dünne  Knochenplatte  zwischen  der  fossa  olecraui  und  der  fossa  coronoidea  ist  zu- 
weilen durchbrochen. 

Struktur.  Der  Oberarmknochen  gehört,  wie  auch  die  Vorderarm- 
knochen, zu  den  Röhrenknochen  mit  starker,  compakter  Rinde  und  einer 
durch  sehr  feines  Maschenwerk  ausgefüllten  Markhöhle ;  an  beiden  Gelenk- 
enden  findet  sich  eine  dichtere,  schwammige  Substanz,  welche  nur  von 
einer  dünnen  Knocbenlamelle  überzogen  ist. 

bie  Sj^iche,  AraKjpiiidel,    radiiis ,  focile  minus. 

Die  Speiche  ist  der  äussere  M  von  den  zwei  Knochen  des  Vorder- 
armes und  erstreckt  sich  vom  Oberarm  aus  bis  zur  Handwurzel;  an  ih- 
rem unteren  Ende  ist  sie  am  dicksten. 

Sie  steht  in  Gelenkverbindung  mit  dem  Oberarm,  der  Elle,  dem 
Kahnbein  und  dem  Mondbein. 

Das  obere  Gelenkende,  Köpfchen,  capitulum ,  bat  die  Form 
einer  runden  Scheibe  mit  einem  glatten,  senkrechten  Rande.  Seine  obere 
Fläche  ist  von  einer  flachen,  tellerlörmigen  Vertiefung,  fovea  capituli, 
eingenommen,  vermöge  welcher  es  mit  der  Eminentia  capitata  humeri 
artikulirt;  eine  kreisförmige  Convexität^  welche  innen,  wo  sie  in  die 
Furche  neben  dem  Capitulum  humeri  passt,  am  breitesten  ist,  umgiebt 
diese  Grube.  Die  glatte,  schmale  cylindrische  Fläche  des  vertikalen 
Randes,    circum/erentia  articularis  radii ,    welche  gleichfalls  innen  am 


>)  Wenn  der  Ann  sich  in  Ruhe  befindet ,  so  hän^  er  sich  selbst  Überlassen 
mit  dem  Daumen  nach  vom  und  einwärts,  wie  bei  halber  Pronation.  Bei  der  ana- 
tomischen Beschreibung  jedoch  wird  der  Vorderarm  als  in  Supination  befindlich 
angenommen,  so  dass  der  Daumen  nach  aussen  und  die  Hohlhand  nach  vom  sieht. 
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breitesten  ist,  dreht  sich  in  der  Fovea  sigmoidea  minor  ulnae  und  dem 
Ligamentum  annulare.  Das  Köpfchen  wird  von  einer  eingeschnürten 
cylindrischen  Abtheilang,  dem  Halse^  cotlum  radii ,  getragen. 

Uer  Schaft  oder  Körper^  corpus,  ist  mit  nach  aussen  und  hinten 
gerichteter  Convexität  leicht  gekrümmt.  An  seiner  Innenseite  ist  oben, 
nahe  unterhalb  des  Halses  die  ISpeichenrauhigkeit,  tuberositas  ra- 
dii, 8.  bicipitaliSy  an  deren  hinterem  Rand  sich  die  Sehne  des  zweiköpfi- 
gen Armmuskels  ansetzt.  Unter  dieser  Rauhigkeit  wird  der  Schafit  drei- 
seitig; die  äussere  Seite  geht  in  die  beiden  anderen  mit  glatten  abgerun- 
deten Kanten  über,  während  die  vordere  und  hintere  Fläche  durch  eine 
scharfe  innere  Kante,  an  welcher  sich  das  Zwiscbenknochenband  anhef- 
tet, die  Zwischenknochenleistc,  crista  interossea,  von  einander  ge- 
trennt sind.  —  Die  äussere  Fläche  ist  der  Länge  wie  der  Quere 
nach  gewölbt  und  in  der  Mitte  von  einer  ovalen,  rauhen,  etwa  vier  Cm. 
langen  Stelle  eingenommen,  an  welche  sich  der  M.  pronator  teres  an- 
setzt. —  Die  vordere  Fläche  besitzt  in  ihrem  oberen  Theile  eine 
schmale  Längsfurchc  für  den  M.  flexor  poUicis  longus,  weiter  nach  un- 
ten wird  sie  etwas  breiter  und  hat  einen  flachen  Eindruck,  der  dem  An- 
satz des  M.  Pronator  quadratus  entspricht.  In  der  Mitte  /dieser  Fläche 
dringt  das  Foramen  nutritium  nach  aufwärts  in  den  Knochen  ein.  —  Die 
hintere  Fläche  bietet  ausser  leichten,  schiefen  Eindrücken  von  den  Streck- 
muskeln des  Daumens  nichts  Besonderes. 


Fig.  73.  Fig.  TL    Die  rechte  Speiche  von   vorn. 

Fig.  73.    Die  rechte  Speiche  von  hinten.  'I3 

1,  Kopf  mit  der  fovea  capituli  und  der  circuraferentia 
articularis;  2,  Hals;  H,  tuberositas  radii;  4,  linea  obli- 
qua;  5,  crista  interossea  mit  der  dachen  Rinne  fUr  den 
m.  flexor  pollicis  longus  in  unmittelbarer  Nähe ;  H,  Uand- 
gelenkiiäche ;  7.  Gritfeifortsatz ;  8,  incisura  semilunaris 
radii;  9,  Ansatzstelle  des  m.  pronator  teres ;  10  und  II, 
Ansatzstellen  des  m  extensor  digitorum  und  abductor 
poUicis;  zwischen  7  und  8  die  Kinnen  für  die  Sehnen 
der  Streckmuskeln  der  Hand. 

Das  untere  Ende  der  Speiche  ist  breit, 
«j  dick  und  vierseitig  und  besitzt  unten  eine  grosse 
10 K  ^  Gelenkfläche,  welche  mit  der  Handwurzel  und 
nach  innen  zu  eine  kleinere,  welche  mit  der  Elle 
in  Gelenkverbindung  steht.  Die  leicht  concave 
Gelenkfläche  ttlr  die  Handwurzel,  cavitas  glenoi- 
dea  radii,  ist  nahezu  ftlnfseitig  und  zerfällt  durch 
eine  von  vorn  nach  hinten  gehende  erhabene 
Leiste  in  einen  vierseitigen  inneren  Theil ,  der 
mit  dem  Mondbeine  und  einen  dreieckigen  äusse- 
ren Theil,  der  mit  dem  Kahnbeine  artikulirt. 
Die  Gelenkfläche  für  die  Elle,  der  halbmond- 
förmige Ausschnitt,  incisura  semilunaris  ra- 
dii,  Sintis  lunatus  radii,  ist  senkrecht  gestellt  und 
bildet  mit  der  unteren  Gelenkfläche,   an  welche 
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sie  unmittelbar  grenzt,  einen  rechten  Winkel ;  sie  ist  von  vorn  nach  hin- 
ten concav  und  bildet  so  einen  runden  Ausschnitt ,  in  welchem  das  un- 
tere Ende  der  Elle  spielt.  An  dem  äusseren  Winkel  des  unteren  Endes 
ragt  ein  stumpfer  Vorsprung,  der  Griffel  fort  satz,  processuis  ntyloideiis, 
herab ,  der  dem  Lig.  lat.  ext.  carpi  zum  Ansatz  dient;  auch  an  die  Üb- 
rigen Ränder  setzen  sich  Bänder  an,  wodurch  dieselben  rauhe  Vorsprünge 
haben.  Hinten  und  aussen  besitzt  das  untere  Ende  des  Radius  Furchen, 
durch  welche  die  Sehnen  der  Streckmuskeln  ziehen,  und  zwar  befindet 
sich  am  äusseren  Rande  eine  flache,  nach  abwärts  und  vorwärts  gerich- 
tete Furche ,  durch  welche  die  Sehne  der  Mm.  abductor  longns  und  extensor 
brevis  pollicis  geht.  An  der  hinteren  Seite  liegen  Furchen,  von  de- 
nen die  mittlere  schmale,  schräg  verlaufende  und  mit  vorspringenden 
Rändern  versehene  den  m.  extensor  pollicis  longus  aufnimmt;  die  beiden 
anderen  Furchen  sind  breit  und  flach;  die  äussere  ist  durch  eine  flache 
Erhebung  in  zwei  Rinnen  für  die  Mm.  extensores  carpi  radiales  longus 
und  brevis  getheilt;  die  innere  ist  t\ir  die  Sehnen  der  Mm.  extensor  di- 
gitorum  communis    et  extensor  indicis  bestimmt. 

Die  Elle,    das  EUenbogeabeitt ,   idnuy  s.  cubitus,  s,  foeile  majns. 

Die  Elle  ist  der  innere  der  beiden  Knochen  des  Vorderarmes ;  sie 
ist  um  die  Länge  des  Ellenbogenfortsatzes  grösser  als  die  Speiche  und 
am  breitesten  an  ihrem  oberen  Ende;  im  Uebrigen  ist  sie  gekrUmmt 
und  dreiseitig  bis  kurz  vor  dem  unteren  Ende,  welches  gerade  und 
nahezu  cylindriscb  ist.  Von  dem  Oberarmknochen  hängt  sie  nicht  voll- 
ständig gerade,  sondern  leicht  nach  aussen  geneigt  herab,  so  dass  eine 
gerade  Linie,  welche  man  durch  das  Tuberculum  majus  und  das  Gapi- 
tulum  humeri  zieht,  in  ihrer  Verlängerung  nach  abwärts  das  untere  Ende 
des  Ellenbogen  beines  trifl^t. 

Die  Elle  steht  nur  mit  dem  Oberarmknochen  und  der  Speiche  in  Ge- 
lenkverbindung, da  sie  durch  Zwischenlagcrung  eines  Knorpels  beweg- 
lich über  der  Handwurzel  hergeht  und  das  unter  ihr  gelegene  Os  trique- 
trum  nicht  berührt. 

Das  obere  Ende  der  Ulna  besitzt  eine  grosse  Gelenkfläche  für  die 
Verbindung  mit  dem  Obcrariu ,  den  grossen  halbmondförmigen 
Ausschnitt,  incisura,  s.  cacUaSf  s.  fossa  siymoidea  mq/or,  s.  semiluMi' 
ris  tnajor,  welcher  nach  vorn  gerichtet  ist  und  hinten  und  oben  von  dem 
Ellenbogen fortsatz,  olecranon,  s.  processus  anconeus,  einem  dicken 
in  der  Verlängerung  des  Schaftes  nach  oben  gelegenen  Fortsatz  be- 
grenzt wird ,  während  die  untere  Grenze  durch  einen  nach  vom  ragenden 
Fortsatz,  den  Kr oneniortsaiiz,  procensKscoronoideiis,  gebildet  wird.  Von 
oben  nach  unten  ist  die  Cavitas  sigmoidea  major  ausgehöhlt  und  die  Conca- 
vität  ist  an  der  unteren  Wand  grösser,  als  an  der  oberen;  von  einer 
Seite  zur  anderen  ist  sie  gewölbt,  indem  sich  in  ihrer  Mitte  eine  senk- 
recht verlaufende,  abgerundete  Kante  erhebt.  Dernach  aussen  von  dieser  Kante 
liegende  Theil  der  Gelenkfläche  ist  oben  breiter  und  convex,  der  innere 
Abschnitt  ist  unten  breiler  und  concav;   die  Mitte  der  Aushöhlung  wird 
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von  einer  leichten  queren  Einschnttrang ,  oder  manchmal  einem  förm- 
lichen Ausschnitte  durchzogen  ^  welche  die  Grenze  zwischen  Ellenbogen- 
fortsatz und  Kronenfortsatz  bildet. 


Fig.  74, 


Fig.  75. 


Fig,  74.    Rechte  Elle   von   vorn. 
Fig.  75.    Hechte  Elle  von   hinten    und   aus- 


k'^i 


i,^{ 


sen. 


1,  Vordere  Kante  des  olecranon;  2,  tuberositas  ole- 
crani ;  4,  vorderes  Ende  des  Kronenfortüatzes ;  4,  in- 
cisura  sigmoidea  major;  5,  mcisura  siginoidea  mi- 
nor und  darunter  die  Leiste  flir  den  m.  supiiiator 
brevis;  6,  crista  interossea;  7,  capitulum  ulnae; 
8,  GriffelfortBatz;  9,  tuberositas  ulnae;  10,  Ansatz- 
stelle des  Pronator  quadratus ;  II,  dreieckige  Ansatz- 
stelle des  m.  anconeus  quartus;  12,  oberer  Theil  des 
hinteren  Randes,  bis  zu  welchem  hin  sich  die  langen 
Streckmuskeln  der  Finger  ansetzen 


■'j. 


An  die  Cavitas  sigmoidea  major  stösst 
unmittelbar  der  kleine  halbmondförmige 
Ausschnitt;  hwisura,  8,  cavitas ^  s.fossa  sig- 
moidea minor,  s.  semilunaris  minor,  eine  kleine 
Gelenkfläche  an  der  Aussenseite  der  Basis  des 
Kronenfortsatzes ;  welche  von  vorn  nach  hin- 
ten leicht  ausgehöhlt  ist  und  zur  Artikulation 
mit  dem  cylindrischen  Theile  des  Radiusköpf- 
chens dient. 

Der  Ellenbogenfortsatz  bildet  mit 
seiner  vorderen  Fläche  einen  Theil  der  Ca- 
vitas sigmoidea  major;  an  seine  obere^  breite 
und  unebene  Fläche,  tuberositas  olecrani,  setzt 
sich  der  M.  triceps  brachii  an;  die  hintere 
Fläche  ist  nur  von  Haut  bedeckt  und  geht  un- 
mittelbar in  den  hinteren  Rand  des  Schaftes  Über.  Der  Rand  zwischen 
dör  oberen  und  vorderen  Fläche  des  Olecranon  ist  scharf  und  spitzwink- 
lig; er  bildet  in  der  Mitte,  da  wo  er  mit  der  Kante  der  Gelenkfläche 
zusammentriflEt ,  eine  vorspringende  Ecke,  Ellenbogenschnabel,  ro- 
strum  olecrani,  welche  bei  gestrecktem  Arme  sich  in  den  Sinus  maximus 
humeri  hinein  legt;  die  Kante  zwischen  oberer  und  hinterer  Fläche  ist 
fast  rechtwinklig,  leicht  abgerundet  und  bildet  die  Hervorragung  des 
Ellenbogens.  —  Der  Kronenfortsatz  endigt  wie  das  Olecranon  nach 
vom  mit  einer  scharfen  Kante,  die  sich  gegen  die  Mitte  hin  erhebt  und 
mit  der  Vertikalkante  der  Gelenkfläche  eine  spitzige  Ecke  bildet.  Diese 
Spitze  sieht  dem  Ellenbogenschnabcl  entgegen  und  legt  sich  bei  der  Beu- 
gung des  Vorderarmes  in  die  Fossa  coronoidea  humeri.  Die  obere  Fläche 
des  Kronenfortsatzes  bildet  einen  Theil  der  Cavitas  sigmoidea  major, 
während  die  untere  sich  allmählich  von  der  vorderen  Fläche  des  Schaf- 
tes erhebt  und  von  einer  breiten,  dreieckigen,  rauhen  Stelle,  tuberositas 
ulnae,  bedeckt  wird,  an  die  sich  der  M.  brachialis  internus  ansetzt. 
Der  Schaft  oder  Körper,  corjnis,  ist  in  den  oberen  drei  Vierthei- 
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len  seiner  Länge  dreiseitig  und  leicht  mit  der  Convexität  nach  hinten 
gekrümmt;  gegen  sein  unteres  Ende  wird  er  gerade,  cylindrisch  und 
verdünnt  sich  stark.  Die  vordere  Fläche  besitzt  in  der  oberen  Hälfte, 
der  Länge  nach,  eine  Vertiefung,  in  welcher  der  M.  flex.  dig.  prof.  ent- 
springt, an  ihrer  unteren  Abtheilung  deutet  eine  schräge  Linie  die  An- 
heftungsstelle  des  M.  pronator  quadratns  an.  Ungefähr  zwischen  mitt- 
lerem und  oberem  Drittheil  führt  eine  Oeffnung  für  Gefässe  in  der  Richt- 
ung nach  oben  zur  Markhöhle.  Die  innere  (mediale)  Fläche  ist 
glatt  und  oben  neben  dem  Ellenbogenfortsatz  etwas  ausgehöhlt;  an  die- 
ser Stelle  dient  sie  dem  Muse,  fiexor  prof.  gleichfalls  zum  Ursprung, 
nach  unten  hin  ist  sie  nur  von  der  Haut  bedeckt  Die  hintere  Fläche 
ist  uneben,  nicht  gerade  nach  rückwärts,  sondern  zugleich  etwas  nach 
aussen  gerichtet.  Ueber  sie  weg  zieht  eine  schräge  Leiste  von  der  hin- 
teren Grenze  der  Incisura  sigmoidea  nach  abwärts  und  grenzt  so  ein 
flach  dreieckiges  Stück  ab,  welches  bis  zum  Olecranon  hinaufragt  und 
der  Ansatzstelle  des  M.  anconaeus  quartus  entspricht;  an  der  Leiste  selbst 
und  einer  kleinen  angrenzenden  rauhen  Stelle  entspringt  der  M.  supina- 
tor  brevis.  Der  übrige,  grössteTheil  der  Fläche  zeigt  leichte  Eindrücke 
von  Seiten  der  Streckmuskeln.  Von  den  drei  Kanten  des  Schaftes  sind 
die  vordere  und  hintere  abgerundet  und  grösstentheils  glatt,  die  letztere 
liegt  dicht  unter  der  Haut.  Die  äussere  ist  sehr  scharf,  cnsfa  interossea, 
an  sie  heftet  sich  das  Lig.  interosseuni  an. 

Das  untere  Ende  besitzt  eine  abgerundete  kopfförmige  Auftreibung, 
das  Köpfchen,  capifulum  ulnae,  von  dessen  innerer  Seite  ein  kurzer 
cylindrischer,  Fortsatz,  AerGvineKorissLiZf  processtis  styloidem  ulnae, 
herabragt;  er  zieht  in  der  Richtung  des  inneren  und  hinteren  Randes  ab- 
wärts und  dient  dem  Lig.  carpi  intemum  zur  Anheftung. 

Am  Köpfchen  sind  zwei  Gelenkflächen  vorhanden:  die  eine  ist  flach 
ond  nahezu  kreisförmig  und  gegen  die  Handwurzel  gerichtet,  die  andere 
cylindrisch,  schmal,  nach  aussen  gekehrt,  lagert  sich  in  die  Incisura  se- 
milnnaris  radii.  Hinten  sind  Köpfchen  und  Griffelfortsatz  durch  eine 
Rinne  getrennt,  durch  welche  die  Sehne  des  M.  extensor  carpi  ulnaris 
hindurchzieht  und  unten  durch  einen  Eindruck  ftlr  die  Anheftnng  der 
Cartilago  triangularis ,  welche  sich  zwischen  Elle  und  Handwurzel  hin- 
einschiebt. 

Die  Haadwunel,  carpus» 

Die  Handwurzel  ist  aus  acht  kleinen,  kurzen  Knochen  zusammen- 
gesetzt, welche  in  zwei  Reihen,  vier  in  jeder  Reihe  angeordnet  sind. 
Einer  der  Knochen  der  ersten  Reihe  (das  Erbsenbein)  gilt  nicht  als 
eigentlicher  Handwurzelknochen,  sondern  hat  mehr  den  Charakter  der 
Sesambeine,  wird  jedoch  stets  als  vierter  Knochen  der  ersten  Reihe  ge- 
zählt. Von  der  Radial-  zur  Ulnarseite  gerechnet,  heissen  die  Knochen 
der  ersten  Reihe:  Kahnbein,  Mondbein,  dreieckiges  Bein,  Erbsenbein; 
die  der  zweiten  oder  unteren  Reihe:  grosses  vieleckiges  Bein,  kleines 
vieleckiges  Bein,  Kopfbein^  Hakenbein. 

QoMlD-HoffmaDü,  AüMtonüe,  ^ 


1 14  Handwurzel.    Kabnbein. 

Die  hintere  oder  Rflckenfläche  der  Handwnrzel,  superficies 
dorsalis  carpi,  tstconvex,  die  vordere  oder  HohlhaadtlSche,  super- 
ßcies  volaris,  ist  von  einer  fjeite  zur  anderen  concav,  indem  jederaeits  zwei 

Fig.  16.  Halb  scbematische  Ansicht 
Handwurzel  und  der  anstossen- 
TheJle  der  Hittelhandknocben 
vorn;  wobei  die  Knochen  leicht 
einandergeBchoben  sind,  um  die 
m  ihrer  Contaktflächen  besser 
Btt  zeigen.    »Ij 

1,  Kahnbein;  2,  Hondbein  (mit  kleiner  Ge- 
lenklläche  fUr  das  Hakenbein) ;  A,  dreieckiges 
Bein;  4,  Erbsenbein,  auf  das  vorhergehende 
gelagertj  Pi,  grosses  vielectdges Bein j  t>,klei- 
nes  vieleckiges  Beinj  7,  Kopfbein, 
6,  Uakenbein. 

Knochen,  je  einer  in  jeder  Reihe  aussen  und  innen,  vorBpringcn.  Die 
beiden  an  einander  grenzenden  Hervorragnngen  jeder  Seite  bilden  je 
einen  der  Hohlhandvorsprllnge,  etninetütae  carpi  interna  et  externa, 
zwiBchen  welchen  das  Ligamentum  carpi  volare  proprium  ausgespannt 
ist;  hierdurch  wird  ein  Kanal  geschlossen,  durch  den  die  Sehnen  der 
Beugemuskeln  der  Finger  treten. 

In  der  natürlichen  Lage  bilden  die  oberen  Uberkuorpelteu  Ftfichen 
des  Os  navicnlare,  os  lunatnm  und  ob  triqnetrum  eine  coDtinuirliche  Wöl- 
bnng,  welche  der  Concavität  des  Radinsendes  nnd  der  Cartilago  triquetra 
entspricht;  das  Os  pisiforme  dagegen  liegt  nach  vom  an  dem  Os  tri- 
quetrum  und  artikniirt  nur  mit  diesem.  Die  Artikulationslinie  zwischen 
der  ersten  nnd  zweiten  Handwurzelreihe  ist  von  einer  Seite  zur  anderen 
theils  concav,  thcils  convex,  indem  die  beiden  vieleckigen  Beine  mit  dem 
Kopfbeine  eine  Vertietong  bilden,  welche  den  äusseren  Theil  des  Kabn- 
beins  aufnimmt,  und  das  Kopfbein  mit  dem  Hakenbeine  eine  Convexität 
darstellen,  welche  in  die  durch  die  drei  oberen  Uandwurzelknochen  ge- 
bildeten üocavit£t  bineinpasst 


Dag  Kahibein,  ScUffbein,  os  scaphoideum ,  s.  naviculare.  , 

Das  Kahnbein,  der  grösste  nnd  am  weitesten  nach  aussen  gelegene 
Knochen  der  ersten  Handwnrzelreihe,  hat  eine  länglich  gebogene  Gestalt, 
wobei  sein  längster  Durchmesser  von  oben  und  innen  nach  aussen  nnd  unten 
gehL  Seine  obere  GelenkSäche  int  gewölbt  nnd  glatt,  sie  artikulirt  mit 
der  äusseren  Facette  der  Speiche  nnd  ist  so  nach  abwärts  geneigt,  dass 
Hie  von  hinten  niedriger  erscheint  als  von  vom.  Die  innere  Gelenkfläcbe 
fttr  das  Mondbein  hat  von  oben  nach  nnten  nnr  eine  geringe  Ansdehnong. 
Das  äussere  KaAc  ist  durch  die  Anbeftnng  von  Bändern  nach  oben  rauh, 
auch  nnten  besitzt  es  eine  convexe  Gelenkfläche,  welche  sich  in  die 
dnrch  die  oberen  Flächen  der  vieleckigen  Beine  gebildete  HOhInng  ein- 
legt, wobei  sie  in  die  dem  Kopfbein  .zugewendete  conoave  Gelenkfläcbe 
äbergeht.    Der  vordere  Theil  des  äusseren  Endes   des  Kahnbeins  ra^ 
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in  die  Hohlhand  hinein  und  bildet  eine  der  Hervorragungen^  an  welche 
sich  das  Hohlhandband  anheftet^  nämlich  den  Kahnbeinhöcker;  tu- 
bercidum  ossis  tiamcularis.  Zwischen  der  Gelenkfläche  für  den  Radios 
und  derjenigen  für  die  vieleckigen  Beine  zieht  eine  rauhe  Furche  schief 
von  innen  und  oben  nach  aussen  und  unten.  Das  Kahnbein  steht  mit 
fttnf  Knochen  in  Verbindung ^  nämlich  mit  der  Speiche,  dem  Mondbein^ 
den  beiden  vieleckigen  Beinen  und  mit  dem  Kopfbein. 


Das  Hondbeifl;  os  lunatum,  8,  semilunare. 

Das  M  0  n  d  b  e  i  n  ist  kleiner  als  der  vorige  Knochen,  hat  eine  entfernte 
Aehnlichkeit  in  seiner  Gestalt  mit  einem  Halbmond  und  daher  seinen  Namen. 
Die  untere  von  vom  nach  hinten  zunehmende  Goncavität  legt  sich  an  das 
obere  Ende  des  Kopfbeins  und  zuweilen  mit  einer  schmalen  Kante  an 
das  Hakenbein  an.  Nach  aussen  steht  es  mit  einer  halbmondförmigen, 
senkrechten  Fläche  mit  dem  Kahnbeine*  in  Contakt,  nach  innen  mit  einer 
etwas  abwärts  gerichteten  höheren  und  schmäleren  Fläche  mit  dem 
Os  triquetrum.  Die  obere  convexe  Fläche  legt  sich  an  die  zweite  Fa-r 
cette  der  Speiche  an  und  ist  ähnlich  wie  diejenige  des  Kahnbeins 
mehr  nach  hinten  als  nach  vom  geneigt;  dadurch  ist  die  vordere  Fläche 
etwas  grösser  als  die  hintere.  Das  Mondbein  grenzt  an  iUnf  Knochen : 
an  die  Speiche,  das  Kahnbein,  das  Pyramidenbein,  das  Kopfbein  und 
das  Hakenbein. 

Das  dreieckif^e  Bein,  Pyramideiibein,  Keilbein,  os  triquetrum^  s.  trianguläre, 

8.  pyramidale,  s.  cuneiforme. 

Das  dreieckige  Bein  hat  die  Gestalt  eines  unregelmässigen  Te- 
traeders, oder  einer  dreiseitigen  Pyramide  mit  nach  innen  gerichteter,  ab- 
gestutzter, rauher  Spitze.  Es  ist  ungefähr  von  der  Grösse  des  Mond- 
beines. Oben  hat  es  eine  leicht  gewölbte  Gelenkfläche,  durch  welche  es 
sich  an  der  Cartilago  triquetra  her  bewegt;  nach  aussen  verbindet  es 
sich  mit  dem  Mondbeine  durch  eine  flache,  dreieckige  Facette,  nach  un- 
ten mit  dem  Hakenbein,  vermittelst  einer  von  aussen  nach  innen  con- 
cav-convexen  Gelenkfläche;  die  Dorsalfläche  ist  frei  und  rauh,  die 
Volarfläche  besitzt  eine  kleine  Gelenkfläche  für  Aufnahme  des  £rb- 
senbeins. 


Das  Erbsenbein,  os  pisi/orme,  s.  subrotundum,  s,  rotundum,  s.  orbiculare. 

Das  Erbsenbein,  so  seiner  Aehnlichkeit  mit  einer  Erbse  wegen 
genannt,  liegt  an  dem  inneren  Ende  der  ersten  Handwurzelreihe  an  der 
Volarfläche  des  Pyramidenbeines  und  ist  der  kleinste  aller  Handwurzel- 
knochen. Nur  an  der  mit  dem  Pyramidenbeine  verbundenen  Stelle  be- 
sitzt es  eine  flache  Gelenkfläche  und  um  dieselbe  eine  leichte  Einschnür- 
ung; sonst  ist  es  unregelmässig  rund. 


Trapezbein.   TrapeEoidbeii 


Fig.  77.   Handwurzel  von  der  Dorsal- 

Seite  mit    den    angrenzenden  Thei- 

len  der  Mittelhandknochen.     '1, 

I,  Eahnbein;    3,  Mondbein  j    3,  Pyramiden- 

bein;  i,  Erbaenbein;  ä,  grossea  und  7,  klei- 

nee  vieleckigea  ]lein;  6,  Kopfbein  j 

S.  Hakenbein. 


Das  grosst  rielecki^e  Beii,  TrHpeibeii,  os  muttan^um  majus,  os  trapezium, 
s.  rhomboides. 

Das  TrapezbeiD  ist  der  zu  äasserat  gelegene  Knochen  der  zwei- 
ten Reihe.  Von  der  Dorsal-  and  Volarfläche  aus  gesehen  erscheint  es 
nnregelmääsig  fUnfseitig  und  ist  mit  der  vorspringendsten  Kante  nach 
abwärts  gerichtet.  Es  besitzt  sieben  Flächen,  von  denen  vier  Überknor- 
pelt  sind  und  zor  Artikuktion  dienen ;  drei  dagegen,  die  dorsale ,  volare 
und  die  äussere,  sind  rauh  nnd.  frei.  Die  Volaräftche  ist  kenntlich  an 
einer  nahezu  senkrecht  verlaufenden  Furche,  durch  welche  die  Sehne  des 
M.  Hesor  carpi  radialis  verläuft  nnd  nach  aussen  davon  an  einer  Leiste 
oder  einem  länglichen  Höcker,  tuberculum  ossis  ntultanfftUi  majoris,  wel- 
cher znr  Befestigung  des  Lig.  carpi  volare  propriam  dient. 

Nach  oben  und  innen  besitzt  der  Knochen  drei  anmittelbar  an  ein- 
ander stossende  Gelenk  flächen,  von  denen  die  obere  sich  an  das  Os  na- 
viculare,  die  mittlere  an  das  Os  multangulum  minus,  die  nntere  kleinste 
an  den  zweiten  Metacarpalknochen  anlegt.  Nach  unten  und  aussen  hin 
befindet  sich  eine  sattelförmige,  von  vorn  nach  hinten  convexe,  von  aus- 
sen nach  innen  concave  Gelenkfläehe  fUr  den  Metacarpalknochen  des 
Daumens,  welche  von  der  Gelenkfläche  fUr  das  Os  multangnlnm  minne 
darch  eine  rauhe  Kante  getrennt  ist. 


Du  kleiae  ritlecki^  Beia,  Trapeioidbeiii,  os  multangulum  minus,  s.  trapezoides, 
8.  trapezlum  minus,  s.  pyramidale. 

Das  Trapezoidbein  ist  beträchtlich  kleiner  als  das  Trapezbeio. 
Es  hat  seine  grösste  Ausdehnung  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten, 
besitzt  eine  dorsale  grössere  und  volare  kleinere,  freie,  rauhe  Fläche, 
welche  beide  tUnfeckig  sind  and  steht  mit  vier  Knochen,  nämlich  dem 
Kahnbein,  Trapezbein,  Kopfbein  und  dem  Mittelbandknochea  des  Zeige- 
fingers in  Verbindung.  Nach  oben  legt  es  sich  mit  einer  viereckigen 
Gelenkfläehe  an  das  Kahnbein;  seine  Verbindnngsfläche  mit  dem  Mittel- 
handknochen ist  sattelähnlich  und  von  allen  die  grösste,  die  Gelenk- 
flache  mit  dem  grossen  vielcckigen  Beine  ist  convex,  diejenigen  mit  dem 
Kahnbein  und  dem  Kopfbein  sind  concav.  Der  äussere  untere  Winkel 
der  Volarfläche  verlängert  sich  etwas  in  den  Zwischenraum  zwischen  das 
Tmpezbeia  und  dea  Jtfittelbandknochen  des  Zeigefingers  j  zuweilen  findet 
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sich  neben  der  Gelenkfläche  fttr  den  letzteren  noch  eine  kleine  Facette 
fUr  den  dritten  Mittelhandknochen. 


Dag  Kopfbein,  os  capitatum,  s,  maffnum. 

Das  Kopfbein  ist  der  grösste  aller  Handwurzelknochen  und  arti 
kulirt  mit  sieben  anderen  Knochen.  Es  ist  in  senkrechter  Richtung  sehr 
lang;  nach  unten  hin  fast  wUrfelftimiig ,  nach  oben  zu  in  ein  abgerunde- 
tes Köpfchen,  capltulum,  verlängert,  welches  durch  leichte  Einschnür- 
ungen an  der  dorsalen  und  volaren  Fläche,  den  Hals^  colltwi,  von  den 
übrigen  Knochen  geschieden  ist.  Die  Gelenkfläche  des  Köpfchens  ftlr 
das  Mondbein  geht  allmählig  in  die  äussere  fUr  das  Kahnbein  über,  an 
sie  schliesst  sich  nach  abwärts ^  nur  durch  eine  Kante  getrennt,  die 
gleichfalls  convexe  Gelenkfläche  für  das  Trapezoidbein  an,  während  an 
der  inneren  Seite  eine  lange,  flache,  schmale  Facette,  welche  in  schar- 
fem Winkel  an  die  obere  Gelenkfläche  anstösst,  das  Hakenbein  begrenzt. 
Die  untere  Fläche  besitzt  drei  Facetten,  von  denen  die  mittlere,  grösste 
sich  an  den  dritten  Mittelhandknochen ^  die  zwei  anderen  kleineren  an 
den  Mittellutndknochen  des  Zeigefingers  und  vierten  Fingers  anlegen. 
Die  dorsale,  rauhe  Fläche  ist  grösser  als  die  Hohlhandfläche. 


Dag  Hakenbein,  os  hamatum,  s,  uncifonne,  s,  cunei/orme. 

Das  Hakenbein  ist  benannt  und  leicht  kenntlich  an  dem  breiten 
nach  aussen  gekrümmten  Fortsatz,  welcher  von  der  Hohlhandfläche  aus 
in  die  Hohlhand  hineinragt  und  der  Haken  oder  Hakenfortsatz, 
uncuSy  s,  hamuluSy  .s\  processits  imcinatus,  .s.  hamatus,  genannt  wird.  Es 
steht  mit  tUnf  anderen  Knochen  durch  drei  überknorpelte  Gelenkflächen 
in  Verbindung;  von  welchen  die  obere  eine  schmale  Facette  fllr  das 
Mondbein  und  eine  breitere  concav-convoxe,  schräg  nach  innen  gerichtete 
für  das  Pyramidenbein  besitzt.  Die  äussere  Fläche  ist  nahezu  plan  und 
vertikal  gestellt  für  die  Verbindung  mit  dem  Kopfbein  und  die  untere 
besitzt  eine  convexe  Facette  für  den  vierten  Mittelhandknochen  und  eine 
concave  für  den  fünften.  Die  Dorsal-  und  Volarfläche  sind  dreieckig 
und  rauh. 

Hittelhand,  metacarpus. 

Die  Mittelhand  oder  derjenige  Theil,  welcher  sich  zwischen  Hand- 
wurzel und  die  Finger  einschiebt  und  die  letzteren  trägt,  besteht  aus  fünf 
röhrenförmigen  Knochen,  welche  von  aussen  nach  innen  gezählt  werden. 
Sie  liegen  in  einer  leicht  gekrümmten  Fläche  und  laufen  mit  Ausnahme 
des  ersten,  welcher  mit  dem  zweiten  divergirt,  nahezu  parallel  mit 
einander. 


Fig.  78.    Die   rechte  Hand   von  Torn, 
resp.  der  EoblhandflXcIie  aus.    V4 

s,  Kahnbeini  1,  Mondbein;  c,  Pyramidenbein; 
p,  Erbsenbeinj  t,  Trapezbein,  daneben  ohne 
Bezeichnung  das  Trapezoidbein ,  darauf 
gleichfalls  ohne  Bezeichnang  daa  Kopfbein; 
u.  Hakenbein. 

IzuVdiefUnfMittelhandknochen;  1,  3,  Basal- 
und  Endphalange  des  Uaumens;  1,  2,  3,  das 
erste,  Eweite  und  dritte  ülied  dea  kleinen 
Pingen  und  in  bleicher  Weise  der  Übrigen 
Finger;  bei  *  sieht  man  von  der  Seite  eines 
der  Sesambeine  des  Daumens. 

Die  Mittelbandknocben  sind  leicht 
gekrUmmt  und  dabei  mit  der  CoDvexi- 
tat  gegen  den  Rucken  der  Hand  ge- 
richtet. Ihre  Handwnrzelenden,  bases, 
bilden  Verdickungen  von  sehr  ver- 
Bchiedener  Form,  während  sie  an  den 
Fingerenden  sfimmtlieh  grosse,  rande  Küpfchen,  capitula,  besitzen.  — 
Der  erste  Mittelbandknochen  ist  dicker  und  kttraer  als  die  anderen;  die 
nbrigen  vier  nehmen  Yon  anseen  nach  innen  gleichmässig  an  LSnge  ab, 
dabei  sind  die  beiden  ersten  derselben  dicker,  als  die  beiden  letzten. 

Der  Schaft  oder  das  Mittelsttlck,  scapus,  des  Mittelhandkno- 
chens vom  Danmen  ist  von  vom  nach  hinten  etwas  zneammengedrUckt ; 
an  der  Volarfiäche  von  oben  nach  unten  concav,  von  einer  Seite  nach  der 
anderen  flach,  während  seine  DorBalllache  in  letzterer  Riehtang  convex  ist. 
Die  Sehafte  der  Übrigen  sind  prismatisch  und  kehren  dem  HandrUcken 
eine  breite  Flüche,  der  Hohlhand  einen  abgerundeten  Rand  zvrischen  bei- 
den Seitenflächen  zu.  Am  dtinnsten  sind  sie  unmittelbar  unterhalb  des 
Carpalendes,  gegen  den  Kopf  hin  vrerden  sie  allmäblig  etwas  dicker. 
Auf  der  RUckenfläche  hat  jeder  ein  dreieckiges  Feld,  welches  nnr  von 
der  Haut  bedeckt  und  von  Linien  begrenzt  ist,  welche  von  den  Seiten 
des  Kopfes  nach  rückwärts ,  resp.  gegen  die  Basis  zugehen  und  am 
zweiten,  dritten  und  vierten  Mittelbandknocben  gegen  die  Mitte,  am  fünf- 
ten gegen  die  innere  Seite  des  Carpalendes  convergiren. 

Die  Köpfe  oder  Digitalenden  stehen  mit  den  ersten  Phalangen 
der  Finger  in  Gelenkverbindung.  Ihre  glatten ,  abgerundeten  Knorpel- 
flächen sind  auf  der  Volarseite  breiter  und  etwas  höher  als  auf  der  dor- 
salen ;  an  den  Seiten  haben  sie  Vertiefungen  und  Erhöhungen  fUr  die  Be- 
festignng  von  Bändern,  impressiones  laterales. 

Das  Handwurzelende,  basis,  zeigt  an  jedem  Metacarpalknochen 
Eigenthümlichkeiten ,  durch  welche  es  sich  von  den  tibrigen  unterschei- 
det. Das  des  ersten  hat  eine  sattelfbnnige  GelenktlSche,  welche  von 
vorn  nach  hinten  concav,  von  einer  Seite  zur  anderen  convex  istond  mit 
dem  grossen  vieleckigen  Bein  artikulirt;  auch  besitzt  es  eine  kleine  rauhe 
Erhabenheit,  entsprechend  der  Ansatzstelle  des  M.  abdnctor  pollicis  lon- 
8.  —  Der  zweite   Mittelbandknocben    zeigt   an  seiner  Basis  in    der 
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Mitte  eine  nnregelrattasige,  concave  Gelenkfläche  fUr  das  kleine  vieleckige 
Bein;  &n  der  RadiaUeite  nach  hinten  zn  eine  kleine,  rnndliche  Facette 
ftr  das  Ob  mnltangalam  mf^as;  an  der  UlnarBcite  eine  wie  in  zwei 
Dreiecke  abgetheilte  Fläche  ft)r  den  dritten  Mittelhandknochen  and  zwi- 
Beben  dieser  und  der  mittleren  Fläche  eine  kleiDe  dreieckige  Facette 
Mr  das  Kopfbein.  —  Der  Mittelhandknochen  des  dritten  oder  Mittel- 
fiogers  steht  oben  in  der  Mitte  mit  dem  Kopfbein  und  za  beiden  Seiten 
mit  den  angrenzenden  Mittelhandknochen  in  Gelenkverbindung ;  die 
bintere,  änssere  Ecke  bildet  einen  Hturapfen  Vorsprnng,  Griffelfort- 
aatz,  Processus  styloideus,  gegen  die  Handwarael  hin,  —  Der  Mittel- 
handknochen des  vierten  oder  Kingfingers  stüsat  mit  seiner  oberen 
Fläche  an  das  Hakenbein  daneben  aber  anch  an  das  Kopfhein,  ferner  be- 
sitzt die  Radialeeite  zwei  kleine  Gelenkflächen  nnd  dieUInar«eite  eine  fttr 
die  Verbindung  mit  den  anliegenden  Mittelhandknochen.  —  Der  fUnfte 
Mittelhandknochen  artikolirt  oben  mit  dem  Hakenbein  vermitteltit  einer 
leicht  nach  aussen  geneigten,  concav-convexcn  Gelenkfläche  und  an  der 
Radialseite  durch  eine  querlängliche,  schmale  Fläche  mit  dem  vierten 
Mittelhandknochen,  während  seine  Ulnarfifiche  an  der  Basis  eine  rauhe, 
nach  hinten  und  innen  hervorspringende  Rauhigkeit,  ttiberositas  ossis 
metacarpi  quhiti,  bildet 

Von  Wiiislow  und  einigen  anderen  Anatomen  wurde  der  Mittelhandkno- 
chen des  DauDiena  a\h  erste  l'halange  und  der  ihm  aufsitzende  Knochen  als  zweite 
Phalänge  angesehen 


Die  FiDf;erf lieber,  phalange»  dlgitantm  i 


.  intemodia. 


Die  Fingerglieder  stellen  kleine,  den  Mittelhandknochen  ähnlich  ge- 
bildete Knochen  dar,  welche  je  zu  drei,  an  dem  Daumen  nur  zu  zwei 
der  Länge  nach  durch  Gelenke  mit  einander  Tcrbunden  sind ;  es  sind  im 
Ganzen  somit  deren  vierzehn.  Sie  stimmen  an  allen  Fingern  in  der  we- 
sentlichen Form  mit  einander  Uberein 
und    werden    von    der    Mittelhand  ab  ^'8-  ''^■ 

als  erste,  zweite  und  dritte  Phalange 
gezählt.  Das  oberste  Glied  ist  an 
jedem  Finger  grosser  als  das  zweite 
und  dieses  hinwiederum  grijsser  als 
das  dritte. 


Fig. ' 


i  Ha 


1  der 


Die  Bezeichnungen  aU'nimen  mit  denjenigen 
fiei  Kig.  78  Uberein. 

Die  Glieder  der  ersten  Reihe, 
Grundphalangen,  sind  wie  die  Mit- 
telhandknochen leicht  gebogen.  Ihre 
Dorsalfläcben  sind  glatt  und  in  querer 
Bicbtang  convex,  die  Volarflächen  flach 
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nnd  mit  rauben  Rändern  versehen,  an  welche  sich  die  fibrösen  Scheiden  fttr 
die  Sehnen  der  Beagemoskeln  anlegen.  Ihre  oberen  Enden,  bases, 
sind  dick  nnd  dnrch  qnerovale,  concave  Flächen  mit  den  Köpfchen  der  ent- 
sprechenden Mittelhandknochen  in  Gelenkverbindnng ;  ihre  unteren  Enden, 
Köpfchen,  capitnla,  sind  weniger  verdickt  und  mit  einer  convexen  Ge- 
lenkfläche versehen,  welche  durch  eine  von  vom  nach  hinten  gehende 
Furche  in  zwei  Condylen  getheilt  ist;  seitlich  besitzen  sie  ähnliche  Ein 
drücke,  impressiones  latercUes,  wie  die  Mittelhandknochen. 

Die  vier  Glieder  der  zweiten  Reihe,  Mittelphalangen, 
sind  kleiner  als  die  vorhergehenden ,  gleichen  ihnen  aber  in  Gestalt,  mit 
dem  Unterschiede  jedoch,  dass  die  Gelenkflächen  der  Bases  eine  von 
vom  nach  hinten  verlaufende  Kante  besitzen,  wodurch  dieselben  in  je 
zwei  neben  einander  liegende  Concavitäten  getheilt  werden.  Die  Kanten 
legen  sich  in  die  Furchen,  die  Aushöhlungen  auf  die  Condylen  der  Köpf- 
chen der  ersten  Phalangen. 

Die  fünf  Phalangen  der  letzten  Reihe,  die  Nagelglieder, 
phalanges  unguicidares ,  gleichen  in  ihren  Bases  den  vorhergehenden 
Gliedern,  doch  besitzen  sie  nach  vorne  je  einen  rauhen  Eindruck. entsprech- 
end der  Ansatzstelle  der  Beugesehnen.  Ihr  Schaft  verdünnt  sich  nach 
vom  zu  und  endigt  mit  breiten,  flachen,  einer  Pfeilspitze  ähnlich  gebil- 
deten, Enden.  Auf  den  Dorsalflächcn  sind  diese  glatt,  am  Rande  jedoch 
von  einem  rauhen  Wulste  umfasst,  welcher  in  die  die  Palmarfläche  ein- 
nehmende, hervorgewölbte  Rauhigkeit  übergeht.  — 

Sesambeine.  —  Ein  Paar  von  Sesam-  oder  Sehnenbeinen,  in  die 
entsprechenden  Muskelsehnen  eingelagerte  Verknöcherungen,  findet  sich 
an  dem  Mittelhandfingergelenk  des  Daumens.  An  den  entsprechenden 
Stellen  der  übrigen  Finger,  am  häufigsten  am  Zeigefinger  und  kleinen 
Finger,  kommen  ähnliche  Verknöcherungen  hie  und  da,  entweder  einfach 
oder  doppelt,  vor. 


Terknöchemng  der  oberen  Extremität. 

Mit  Ausnahme  des  Schlüsselbeines  tritt  die  Verknöcherung  bei  sämmt- 
lichen  Knochen  der  oberen  Extremität  von  knorpliger  Grundlage  aus  auf. 

Das  Schulterblatt  verknöchert  zum  grössten Theil  von  einem  ein- 
zigen Kerne  aus,  besitzt  jedoch  Supplementkerne  in  dem  Raben^chnabel- 
fortsatz,  im  Akromion  und  entlang  seiner  Basis.  Der  Knochenkern  in 
dem  Rabenschnabelfortsatz  verdient  vorzugsweise  Aufmerksamkeit,  eines- 
theils,  weil  er  im  ersten  Jahre  auftritt,  während  die  anderen  Knochenkerne 
sich  erst  nach  der  Pubertät  ausbilden,  und  anderntheils,  weil  er,  bei  den  Säu- 
gethieren  zu  einer  kleinen  Epiphyse  reducirt,  bei  anderen  Wirbelthieren 
einen  besonderen,  manchmal  sehr  breiten  Knochen  bildet.  Die  Schul- 
terhöhe verknöchert  von  zwei  oder  mehreren  Kernen  aus.  Längs  der 
Basis  eines  jungen  Schulterblattes  dehnt  sich  ein  Knorpelstreiten  aus, 
entsprechend  einem  etwas  stärkeren  permanenten  Knorpel  bei  vielen 
Thieren^  und  in  demselben    tritt  zuerst    ein   einzelner  Knochenkem  und 
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Flg.  80.  'Verknöchemng  des  SchulterbUttes. 

A.  Schulterblatt  eines  einjShrigen  Kindes.  1,  Breite  Verknöcher- 
ungsfläche  von  dem  primären  Kerne  aus;  2,  Knoehenkem  des  Rabenschnabel- 
fortsatzes. 

B.  Schulterblatt  eines  fünfzehn-  bis  sechzehnjährigen  Kna- 
ben. Die  Vereinigung  des  Rabenschnabelfortsatzes  ist  nun  zuuiTheil  erfolgt;  ein 
Knoehenkem  3,  ist  in  der  Schulterhöhe  und  ein  anderer  4,  in  der  Nachbarschaft 
der  Basis  aufgetreten. 

C.  Beschaffenheit  des  Schulterblattes  im  17.  bis  18.  Jahre.  Ein 
zweiter  Knoehenkem  5  ist  in  der  Schulterhöhe  entstanden  und  an  der  Basis  ist 
die  Verknöcherung  6  vorgeschritten. 

D.  Schulterblatt  eines  etwa  22Jährigen  Mannes.  Die  Vereinig- 
ung der  sekundären  Verknöcherungsstellen  mit  dem  primären  Knochen  ist  kaum 
erfolgt 

dann  eine  verlängerte  Verknöcbemng  in  der  ganzen  Länge  auf.  Gele- 
gentlich findet  sich  ancb  einmal  eine  gesonderte  Epiphysenplatte  an  dem 
Rande  der  Gelenkhöhle. 


Fig.  81. 


Fig.  81.    Verknöcherung  des  Schlüs- 
selbeins. 

a.  Schlüsselbein  eines  Neugeborenen,  knö- 
chern am  Schaft  1 ,  und  knorpelig  an  beiden 

Enden. 

b.  Schlüsselbein  eines  zweiunddreissigjähri- 
gen  Mannes:  1,  bis  zum  Akromialende 
vollständig    verknöcherter    Schaft;   2,  Epi- 

physe  des  Stemalendes. 

Das  Schlüsselbein  beginnt  mit  der  Verknöcherung  vor  jedem 
anderen  Knochen  des  Körpers  und  diese  tritt  vor  der  Ausbildung  der 
Knorpelsubstanz  auf,  schreitet  dann  aber  auch  in  dieser  weiter  ebenso 
gut  wie  in  der  fibrösen  Substanz.  Die  Verknöcherung  erfolgt  von  einem 
Hauptkerne  aus,  zu  welchem  eine  dünne  Epiphysenplatte  am  Sternal- 
ende  hinzutritt. 

Der  Oberarm  verknöchert,  wie  die  meisten  Röhrenknochen,  von 
einem  Hauptkeme  fDr  den  Schaft  und  von  einer  oberen  und  unteren  Epi- 
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physe  ans.  Die  obere  Epiphyse  besteht  ans  der  Vereinigang  zweier 
Kerne,  wovon  einer  im  Kopfe  nnd  einer  im  grossen  Höcker  auftritt,  zu 
welchen  sich   auch   noch   ein  Kern   im  kleinen  Höcker  gesellen  kann. 


--v 


Fig.  82.    Verknöcherung  des  Oberarms. 

A.  Oberarm  eines  ausgewachsenen  Fötus.  B.  Oberarm  eines  Zweijalirigen. 
C.  Oberarm  im  dritten  Jahre.  D.  im  fünften  Jahre.    £.  im  zwölften  Jahre.    F.  zur 

Pubertätszeit 

1,  Das  Hauptstück  für  den  Schaft;  2,  Knochenkem  für  den  Gelenkkopf ;  3,  für  den 
Höcker;  4,  für  die  eminentia  capitata;   5,  für  den  epicondylus  internus;  6,  für  die 

Bolle;  7,  nir  den  epicondylus  extemus. 

Die  untere  Epiphyse  besitzt  ursprünglich  vier  Kerne,  von  welchen  der 
grosseste  sich  nach  innen  von  der  Eminentia  capitata  aus  entwickelt, 
während  ein  kleiner  an  der  inneren  Seite  der  Rolle  auftritt  und  einer  an 
jedem  Epicondylus.  Die  Epiphyse  des  inneren  Epicondylus  bleibt  ge- 
trennt von  den  übrigen  auch  wenn  diese  sich  unter  einander  und  mit 
dem  Schafte  vereinigt  baben. 

Die  Speiche  und  die  Elle  verknöchern  von  einem  Hauptkeme  im 
Schaft  und  von  zwei  Epiphysen  an  beiden  Enden  aus.  Die  Epiphysen 
an  der  Elle  sind  sehr  klein,  die  obere  umfasst  nur  das  Ende  des  Ellen- 
bogenfortsatzes. 

Die  Handwurzel  ist  zur  Zeit  der  Geburt  vollständig  knorplig.  Je- 
der Handwurzelknochen  verknöchert  von  einem  einzelnen  Kerne  aus.  . 

Die  Mittelhandknochen  und  Fingerglieder  verknöchern 
sämmtlich  von  einem  Hauptkerne  und  einer  Epiphyse  aus.  Die  Ver- 
knöcherung des  Hauptstückes  beginnt  zu  einer  sebr  frühen  Zeit.  Bei  den 
vier  Mittelhandknochen  der  Finger  liegt  die  Epiphyse  an  dem  Köpfchen- 
ende, bei  dem  Mittelhandknocben  des  Daumens,  sowie  bei  den  Finger- 
gliedern findet  sie  sich  am  Basalende. 
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Fig.   83. 


Fig.  83.    Verknöcherung  der  Speiche. 

A.  Speiche  eines  Neugeborenen.  B.  Speiche  etA*'a  im  zweiten  Jahre.  C.  im  fünften 

Jahre.  D.  etwa  im  achtzehnten  Jahre. 

1,  HauptstUck  oder  Schaft;  2,  Knochenkein  der  unteren  oder  Handwurzelepiphyse; 

3,  Knochenkem  der  oberen  Epiphyse.    Bei  D  ist  die  obere  £piphyse  bereits  mit 

dem  Schafte  vereinigt,  wahrend  die  untere  noch  getrennt  ist. 


Fig.  84. 


Fig.  84.    Verknöcherung  der  Elle. 

A.  Elle   eines   Neugeborenen.    B.  Elle    eines   vierjährigen  Kindes..  C.  eines  etwa 
zwölQährigen  Knaben.    D.  eines  neunzehn-  bis  zwanzigjährigen  Mannes. 

1,  Schaft;   2,  unterer  Epiphysenkem ;   3,  oberer  Epiphysenkem.    Bei  D,   ist   die 
obere  Epiphyse  mit  dem  Schaft  vereinigt,  die  untere  noch  getrennt  von  ihm« 


Verknücherung  der  Hand. 
Fig.  85. 


Fig.  85.    VerkntlcherUDg  der  Hand. 


■   Knorpel 
Btäadig  kiK 


nd  Knochen    zur    Zeit    der 
Die  Handwfurzel  ist  vollständig  knorpelig;    an  jedem  Mittelhaadknoclieii 
und  Fingergliede  ist  bereite  der  Hauptknochenkem  vorhanden, 

B.  Beschaffenheit  der  Kuoi-faen  am  Ende  des  ersten  Jahres. 
Die  Verknöcherung  des  Ropfbeins  und  Hakenbcins  hat  begonnen. 

C.  Beschaffenheit  im  dritten  Jahr.  Die  Verknöcherung  bat  bereits 
Platz  gegriffen  im  dreieckigen  Bein,  in  der  Basalepiphyse  des  ersten  und  der 
Köpfchenepiphyse  der  vier  anderen  Mittelhandknochen,  sowie  in  den  Basalepiphy- 
sen  der  ersten  Phalangen. 

D.  Hand  im  fünften  Jahre.  Die  Verknüchening  hat  sieh  mm  auch  auf 
il.iB  grosse  vieleekige  Bein  und  auf  ilas  Mundbeiu,  sowie  auf  iße  Epiphysen  sämmt- 
licher  Phalangen  ausgedehnt, 

E.  Hand  im  neunten  Jabre.  Auch  das  Kahnbein  und  kleine  violeckige 
Bein  zeigen  nun  Verknöcherungspunkte. 

1,  Os  capitatum;  2,  os  hamatnm;  3,  os  triquetnmi;  4,  os  lunatum;  5,  os 
trapezinm;  6.  ob  navieulare;  7,  os  trapezotdes;  7,  8*,  8',  Mittelhandknochen  und 
/ire  EpiphjrßeB ;  9,  9*,  9',  10,  10',  11,  II*,  Phalangen  und  Ihre  Epiphysen. 
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Yerkttöcheraiigszeiten  der  Knochen  der  oberen  Extremität. 

1.  Schulterblatt. 

Der  Hauptkern  tritt  in  der  7.  oder  8.  Woche  auf. 

Der    Knochenkem    des    Rabenschnabelfortsatzes    erscheint    im    l.    oder   2. 

Jahre. 
Die   zwei  Kerne  des  Akromions  entwickeln  sich  vom  14.  bis  zum  16.  Jahre. 
Die  Kerne  des  unteren  Winkels,  der  Basis  und  des  Gelenkkopfes  werden  im 

16.  bis  18.  Jahre  gebildet. 
Die  Vereinigung  des  Rabenschnabelfortsatzes  mit  dem  Körper  erfolgt  zur  Ru- 

bertätszeit. 
Die  anderen  Theile  vereinigen  sich  vom  22.  bis  zum  25.  Jahre. 

2.  Schlüsselbein. 

Der  Hauptkern,  derfrüheste  aller  Knochen,  tritt  in  der  6.  Embyronalwoche  auf. 
Die  Epiphyse  des  Brustbeinendes  bildet  sich  vom  18.  zum  20.  Jahre. 
Die   Vereinigung    derselben   mit    dem   Knochen    kommt    im    25.   Jahre    zu 
Stande. 

3.  Oberarm. 

Der  Kern  des  Schaftes  entwickelt  sich  in  der  7.  Woche. 

Der  Kern  des  Kopfes  erscheint  im  2.  Jahre. 

Der  Kern  des  grossen  Höckers  tritt  im  3.  Jahre  auf. 

Der  Kern    des   kleinen   Höckers,    wenn    er   sich   getrennt   bildet-,    wird   im 

5.  Jahre  beobachtet. 
Der  Kern  der  eminentia  capitata  erscheint  im  3.  Jahre. 
Der  Kern  des  epicondylus  interaus  bildet  sich  im  5.  Jahre. 
Der  Kern  der  Rolle  entsteht  im  11.  oder  12.  Jahre. 

Der  Kern  des  epicondylus  extemus  endlich  erscheint  im  13.  oder  14.  Jahre. 
Die  Vereinigung  des  Höckers  mit  dem  Kopfe  erfolgt  im  5.  Jahre. 
Die  unteren  Stücke  mit  Ausnahme  des  inneren  epicondylus  vereinigen  sich 

mit  dem  Schafte  im  16.  oder  17.  Jahre. 
Der  epicondylus  internus  verwächst  mit  dem  Körper   im  18.  Jahre  und  die 

obere  Epiphyse  vereinigt  sich  mit  demselben  im  20.  Jahre. 

4.  Speiche. 

Der  Kern  des  Schaftes  tritt  in  der  7.  oder  8.  Woche  auf. 

Der  Kern  des  Handwurzelendes  bildet  sich  am  Ende  des  2.  Jahres. 

Der  Kern  des  Köpfchens  entwickelt  sich  im  5.  Jahre. 

Die  obere  Epiphyse  und  der  Schaft  verwachsen   mit   einander   etwa  im  17. 

oder  18.  Jahre. 
Die  Verbindung   der  unteren   Epiphyse   mit    dem   Schaft  erfolgt   etwa  im 

20.  Jahre. 

5.  Elle. 

Die  Verknöcherung  des  Schaftes  beginnt  in  der  8.  Woche. 

Die  Epiphyse  des  Carpalendes   zeigt  einen  Knochenkem   in  dem  4.  oder  5. 

Jahre. 
Der  Knochenkem  des  olecranon  erscheint  in  dem  10.  Jahre. 
Die  obere  Epiphyse  und  der  Schaft  vereinigen  sich  etwa  im  17.  Jahre. 
Die  untere  Epiphyse  und   der  Schaft  verknöchem   etwa   im  20.   Jahre  mit 

einander. 
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6.  Handwurzel. 

Der  Knochenkern  des  Kopfbeins  bildet  sich  im  1.  Jahre  aus. 

Der  Knochenkern  des  Hakenbeins  erscheint  im  1.  oder  2.  Jahre. 

Der  Knochenkem  des  Pyramidenbeins  entwickelt  sich  im  3.  Jahre. 

Der  Knochenkem  des  grossen  vieleckigen  Beines  und  des  Mondbeines  ent- 
stehen im  5.  Jahre. 

Der  Knochenkem  des  Kahnbeins  wird  zuerst  im  8.  Jahre  beobachtet. 

Der  Ejiochenkem  des  kleinen  vieleckigen  Beines  bildet  sich  im  8.  oder  9. 
Jahre. 

Der  Knochenkem  des  Erbsenbeines  tritt  im  12.  Jahre  auf. 

7.  Mitttelhand.  ' 

Die  Knochenkeme  der  Schafte  zeigen  sich  in  der  8.  oder  9.  Woche. 
Die  Knochenkerne  der  Epiphyse  entstehen  vom  3.  bis  zum  8.  Jahre. 
Die  Vereinigung  der  Epiphysen  mit  den  Körpern  erfolgt  etwa  im  20  Jahre. 

8.  Fingerglieder. 

Die  Knochenkeme  der  Schafte  bilden  sich  in  der  8.,  9.  und  10.  Woche. 
Die  Epiphysen  verknöchem  vom  3.  oder  4.  Jahre  bis  zum  5.  oder  6.  Jahre. 
Diese  verschiedenen  Knochenabtheilungen  vereinigen  sich  etwa  im  20.  Jahre. 

Anmerkung.  Nach  dem  was  in  dem  Vorhergehenden  erwähnt  ist,  zeigt  sich, 
dass  bei  den  Knochen  des  Oberarms  und  Vorderarms  diejenigen  Enden,  welche  dem 
Ellenbogen  zugewendet  sind,  später  verknöchem,  aber  sich  früher  mit  dem  Schafte 
vereinigen  als  die  entgegengesetzten  Enden,  während  bei  den  Knochen  des  Ober- 
schenkels, und  Unterschenkels,  die  vom  Kniegelenk  am  weitesten  enferaten  zuletzt 
verknöchem  und  sich  zuerst  mit  den  Körpem  vereinigen.  Bei  den  Knochen  des 
Oberarms  und  Vorderarms  ist  die  Richtung  der  Emährungslöcher  gegen  den  Ellen- 
bogen hingewendet,  bei  dem  Oberschenkel  und  dem  Schienbein  wendet  sich  die 
Kichtung  der  EmährangslÖcher  vom  Kniegelenk  ab.  Auf  diese  Weise  erfolgt  die 
Vereinigung  derjenigen  Epiphysen  zuerst,  gegen  welche  die  Richtung  der  Ernähr- 
ungsö£fnungen  verläuft. 


Das  Becken  und  die  unlere  Extremität 

Die  Abtheilangen  der  unteren  Extremität  sind  die  Hüfte,  coxa,  der 
Oberschenkel,  femur^  der  Unterschenkel,  cms  und  der  Fuss, 
pes.  Die  Hüfte  wird  durch  das  Hüftbein  gebildet,  welches,  da  es  bei 
der  Zusammensetzung  des  Beckens  betheiligt  ist,  zugleich  dem  Rampf- 
skelete  angehört.  Die  Grundlage  des  Oberschenkels  ist  das  Oberschen- 
kelbein, diejenige  des  Unterschenkels  das  Schienbein  und  das  Waden- 
bein; und  an  dem  Knie  findet  sich  ein  grosses  Sesambein,  die  Knie- 
scheibe. An  dem  Fasse  unterscheidet  man  drei  Abtheilungen:  die  Fuss- 
wurzel,  tarsus,  den  Mittelfuss,  metatarsus  und  die  Zehenglie- 
der, phalanges. 


Das  HilftbeiD,  der  Beckenknocheu,  os  coxae,  s.  innaminatum,  s.  pelvis. 

Die   beiden   Hüftbeine  bilden  zusammen    mit  dem    Kreuz-   und 
Steissbeine  das  Becken  und  vermitteln  die  Verbindung  zwischen  Rumpf 
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nnd  QDteren  ExtremiUUen.  Im  Ganzen  betrachtet  ist  das  üttftbein  in 
der  Mitte  schmal  nnd  dick,  oben  und  nnten  flach  and  breit,  dabei  ist 
der  Knochen  so  am  sich  selbst  gedreht,  das»  der  obere,  flache  Tbeil  bin- 
ten  einwärts,  vom  answärts  gekrUmmt  ist,  während  der  untere  flache 
Theil  sieb  so  nach  einwärts  biegt,  dass  er  vorn  die  Mittellinie  erreicht. 
Aassen  an  dem  dicken,  mittleren  Theile,  welcher  den  Körper  des  ganzen 
Knochens  darstellt,  ist  die  HUftpfanne,  acelattulum,  fUr  die  Verbind- 
ung mit  dem  Oberschenkel  angebracht,  während  der  antere,  breite  Theil 
von  einer  grossen  Oefinnng,  foramen  ovale,  darcbbrochen  ist  Der  obere 
breite  Theil  betbeiligt  sich  an  der  Bildnng  der  Banchwand,  der  untere, 
breite  Tbeil  an  derjenigen  des  eigentlichen  Beckens.  Das  Hüftbein  ver- 
bindet sich  mit  dem  gleichen  Knochen  der  anderen  Seite,  mit  dem  Krenz- 
beitt  and  dem  Überschenkel. 

Fig.  cl6.    HUftbein  eines  vierjährigen  tig.  86. 

Kindes,    iin  welcbeni  die  Trennung  in  I,  das 
D&rmbein;    2,   das   Schambein    und  3,   das 
Sitzbein  zu  seheo  ist. 

Zum  Zweck  der  Beschreibung  pflegt 
man  die  drei  einzelnen  Knochen  st  Ucke, 
aus  welchem  das  Hüftbein  in  früheren 
Jahren  zusammengesetzt  ist,  gesondert 
zn  betrachten,  nämlich  das  Darmbein, 
das  Schambein  und  das  Sitzbein, 
diese  drei  Knochen  legen  sich  in  der 
Pfanne  an  einander  and  das  Sitz-  nnd 
Schambein  verbinden  sich  ausserdem  an  der  Innenseite  des  Fora- 
men ovale. 

Henle  hat  vorgeschlagen,  fUr  die  Beschreibung  den  Knochen  nur  in  zwei 
Abtheilungen,  in  das  Darmbein  und  das  Leietenbeln,  m  imbo-iichiiuUcuwt,  unter 
welchem  Manien  er  Sitz-  und  Schanibein  ziuammenfasst,  zu  trennen.  Uoch  be- 
quemt er  sich  in  seinen  Benennungen  selbst  der  alten,  hergebrachten,  durch  die 
Kutwicklung  des  Kouchens  gerechtfertigten  Bezeichnungaweise  an. 

Das  Darmbein,  08  ilitim,  s.  ilei,  bildet  ftlr  sich  allein  die  ganze 
obere  Ausbreitung  des  Hüftbeines  nnd  betbeiligt  sich  mit  der  unteren 
Abtbeilung  an  der  Bildnng  der  Pfanne.  Vom  oberen  Umfange  der 
Pfanne  geht  der  vordere  Rand  fast  senkrecht  nach  oben  nnd  der  untere 
horizontal  nach  hinten,  der  obere  längste  von  allen,  verläuft  in  einem 
Bogen,  ist  verdickt  und  wird  Darmbein-  oder  HUftbeinkamm, 
cri^a  0881»  ilium,  genannt. 

Der  Haftbeinkamm  ist  von  oben  her  betrachtet,  leicht  S  fOrmig 
gekrümmt,  so  dass  das  vordere  Ende  nach  innen,  das  hintere  nach  aas- 
sen sieht;  dabei  ist  er  in  der  Mitte  am  schmälsten,  im  vorderen  nod  hin- 
teren Drittheil  breiter.  £r  ist  durch  Muskelanhettnngen  rauh  und  man 
kann  an  ihm  eine  mehr  nach,  aussen  gewendete  schmale  Fläche,  äna- 
sere  Lippe,  labium  externum,  eine  nach  innen  sehende  Fläche,  innere 
Lippe,  laöiuiit  iaternum,  und  eine  dazwischen  verlanfende  Kant«,  Zwl- 
sehe nli nie,  iinea  itUennedia,  notenoheiden.    Da«  vordere  £lDde  det 


^^- 


DannbeiBkammes  bildet    an   seinem  Uebergang  in  den  rorderen  Rand 
einen  nach  vom  gerichteteo  Votsprnng,  den  oberen  vorderen  Darm- 

Fig.  67.      Rechtes    UUftbeJn 


an  der  am 


^ren  Se 


'f. 


1,  Spina  ossii  ilinra  anterior  supe- 
rior;  2,  sp.  OB  il.  ant.  inferior; 
i,  sp.  OS.  il.  posterior  snperior; 
4,  sp.  OS.  il.  post  inferior:  5,  crl- 
sU  osaisilium;  6,  Ansatzfläche  des 
mittleren  tieBässmnAkela  zwischen 
der  Über  3  nach  aufwärts  ziehen- 
den raulien  Linie,  linea  glutea  po- 
sterior und  der  zwischen  6  und  7 
gebogen  verlaufenden  linea  glutea 
anterior^  die  rauhe  Flache  hinter 
der  linea  glutea  posterior  dient 
dem  grossen  GesässmuskelzurÄu- 
hefbing;  7,  Anheftungstläche  des 
kleinen  Gesäasmuskels ;  6,  Furche 
Über  der  Gelenkpfanne,  an  welche 
sich  die  Sehne  des  geraden  Schen- 
kelmuskels  ansetzt;  9,  oberer 
Schambeinaet;  lli,  crista  pubis  und 
tnherculum  pubicum ;  1l,Vereinig- 
UDgsstelle  des  unteren  Schambein- 
und  des  aufsteigenden  Sitzbein- 
astea;  12,  spina  ossisischii;  I3,tii- 
ber  osais  ischii;  14,  acetabulnra; 
IS,  fovea  acetabulij  16,  foramen 
ovale;  17,  incisura  ischiadica  ma- 
jor; 18,  incisura  ischiadica  minor. 


beinstacbel,  gpttia  ossts  ilium  anterior  sujierior,  nnd  von  ihm  durch 
eioet)  flacben  Einacbnitt,  incisura  semilunaris,  getrennt  tritt  an  dem  vor- 
deren Rande  unmittelbar  Über  der  Oelenkpfanne  ein  weiterer  Vorspmng 
hervor,  der  untere  vordere  Darmbeinstacbel,  sp.  osa.  il.  anterior 
inferior.  Ebenso  springt  der  Darmbeinkamm  am  bint«ren  Ende  znm 
oberen  hinteren  DarmbeinBtacbel,  ^.  oss.  il.  posterior  superior, 
vor  und  ist  gleichfalls  von  einer  weiteren,  unter  diesem  gelegenen  stum- 
pfen Erhabenheit,  unterer  hinterer  Darmbeinstacbel,  sp.  os.  il. 
posterior  inferior,  durch  eine  Einbiegung  getrennt. 

Die  Süssere  Flftebe  oder  der  Darmbeinrncken,  dorsum  ossis 
ilium,  ist  von  hinten  nach  vom  zuerst  concav  und  dann  convex ;  der  hin- 
terste, rauhe  Abschnitt  dient  dem  grossen  Gesässmnskel  zum  Anaatz;  er 
wird  dnrch  eine  von  der  Gegend  des  unteren  hinteren  Darmbeinstacbels 
senkrecht  nach  aufwärts  ziehende  rauhe  Linie,  die  hintere  Gesäss- 
lipie,  linea  glutea  posterior,  von  den  vorderen  Abtbeilangen  geschieden. 
Schräg  Über  die  äussere  Fläche  ziehen  femer  bogenförmig  zwei  rauhe 
Linien,  von  denen  die  eine  von  dem  vorderen  oberen  Darmbeinstachel 
aus  zuerst  dem  oberen  Rande  des  Darmbeins  nach  rtickwärts  folgt  und 
sich  dann  allmählig  gegen  den  unteren  hinteren  Darmbeiastacbel  binweD- 
det,  es  ist  die  obere  bogenförmige  oder  vordere  Gesässlinie, 
linea  arcuata  externa  superior,  s.  semieircutaris ,  s.  glutea  anterior;  die 
wenige  scharf  hervortretende  untere  bogenförmige  Linie,   linea 
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arcuata  externa  inferior,  ziebt  vom  mitereo,  vorderen  Darmbeinstachel 
aas  zar  Mitte  des  grossen  HUftbeinaasschiiittea.  Uer  Raum  zwischen 
Linea  gintea  anterior,  Crista  os.  iL,  nnd  Linea  glutea  posterior  hat  die 
Gestalt  eines  leicht  gebogenen,  mit  der  Spitze  nach  hinten  und  abwllrtg 
gerichteten  Dreiecks;  er  dient  dem  mittleren  Geeftssmnskel  als  Urspmnge- 
stelle.  Zwischen  den  beiden  Lineae  arcuatae  entspringt  der  H.  glutaens 
minimos.  Die  unterste  Ahtheilang  der  ttasseren  Dannbeinfläche  wird  von 
dem  oberen  Theil  der  Httftpfanne  eingenommen. 

Die  innere  Flüche  des  Darmbeins  zerßült  in  drei  Abschnitte. 
Der  vordere  derselben  ist  der  grOsste,  dabei  glatt,  leicht  ausgehöhlt, 
nnd  in  der  Mitte  nar  durch  eine  sehr  dünne  Knocbenplatte  von  der  äus- 
seren Flftcbe  getrennt,  er  heisst  Darmbeingrnbe,  fossa  iliaca.  An 
dem  hinteren  Abschnitt  unterscheidet  man  wiederum  zwei  Theüe, 
eine  untere  innere,  nahezu  plane,  Uberknorpelte  Fläche  zur  Gelenkver- 
hindnng  mit  dem  Kreuzbein,  ihrer  Aehnlicbkeit  in  der  Gestalt  mit  der 
Ohrmuschel  wegen,  Ohrobertläche,  superficies  auricularis,  genannt, 
welche  sich  bis  zum  unteren  hinteren  Darmbeinstaohel  erstreckt,  nnd 
darllber  nnd  nach  aussen  eine  mehr  unebene,  raube  PlSohe,  die  Darm- 
beinranhigkeit,  titberositas  ossis  ilium,  welche  zum  Ansätze  von 
Bandmassen  dient  Der  dritte  oder  untere  Abschnitt,  welcher  einen 
Theil  der  Beckenwand  bildet,  ist  beim  Erwachsenen  durch  eine  scharfe 
Grenze  von  den  anstossenden  Theilen  des  Sitzbeins  nnd  Schambeins  ge- 
trennt; er  ist  von  der  Darmbeingrube  durch  eine  glatte,  durch  die  ver- 
schiedene Neigung  beider  Flächen  veranlasste,  stnmpfWinkelige  Kante, 
crista,  s.  linea  ileo-pectinea,  a,  finea  innominata,  s.  arcuata  interna,  geschie- 
den, welche  von  der  Ohrobertläche  aus  nach  vorn  zieht  nnd  sieb  auf  das 
Scbambeia  fortsetzt,  wo  sie  dea  Namen  crisfa,  s.  pecten  ossis  pubis,  erhält. 


Fig.    : 


:    der 


cken 


irflä 


HUftbeii 
oder   Be 


Fig.  88. 


i,  2.  3,  4,  &,  13,  16,  17,  IS  be- 
leichncn  dieselben  Theile  wie  bei 
der  vorhergehenden  Figur  87;  19, 
fossa  iliaca;  :^0,  linea  ileo-pectinea; 
21,  superticics  auriculariH ;  2'i,  tu- 
berosiuts  osa.  iL;  '23,  symphyalH 
OBU.  pubis;  24,  tuberculiiiD  ileo- 
peutineum;  zwigehen  23  und  24 
tuberculum  pubicum. 

Das  Schambein  oder 
Schoossbein,  os  pubis  s. 
pectinis,  bildet  die  vordere 
Wand  des  Beckens  nnd  um- 
BChliet^st  das  Foramen  ovale 
von  oben  und  vom  her.  Mit 
seinem  äusseren,  oberen  Theil 
betheiligt  es  sich  an  der  Bild- 
ung der  Hllftpfanne,  an  sei* 
nem  inneren  Ende  besitzt  es  eine   UlDglicb  ovale  Fläche,,  welche  durch 
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Faserknorpel  mit  der  gleichen  der  anderen  Seite  verbanden  ist;  diese 
Verbindung  nennt  man  die  S  c  h  a  m  b  e  i  n  f  a  g  e,  symphym  ossium  pubis.  Der 
Theil  des  Schambeins,  welcher  sieb  von  der  Schambeinfuge  aus  nach 
abwärts  und  etwas  nach  aussen  erstreckt,  ist  der  untere  oder  ab- 
steigende Ast,  ramus  inferior,  8,  descendens  oss.  pubis y  der  obere 
Theil  ist  der  obere  oder  horizontale  Ast,  ramus  superior,  s.  hori- 
zontalis.  Das  zwischenliegende,  flache  Stttck  wird  von  Einigen  als  Kör- 
per bezeichnet,  während  der  Körper  eigentlich  das  an  der  Bildung 
der  Gelenkpfanne  betheiligte  Stück  ist  Die  innere  oder  Becken- 
fläche  des  Schambeins  ist  glatt,  die  äussere  in  der  Nähe  der  Schambein- 
fuge durch  Muskelbefestigungen  rauh.  Die  obere  Fläche  ist  ein  wenig 
schräg  nach  vom  gerichtet  und  von  der  vorderen  Kläche  durch  eine 
abgerundete,  rauhe,  von  der  inneren  durch  die  scharfe  Kante  der  Furt- 
setzung der  Linea  ileo-pectinea  nach  vom  getrennt.  Das  Ende  dieser  Kaute 
ragt  nach  aussen  in  einen  Höcker,  den  Schambeinhöcker,  tubercu- 
lum  ileO'pectineum ,  s,  spina  ileo-pectinea,  vor,  während  die  IJmbiegungs- 
stelle  der  oberen  Kante  gegen  die  Symphyse  den  flacheren  Scham- 
höcker^  tvherculum  pubicum,  bildet.  Nach  aussen  geht  die  obere  Fläche 
des  Schambeins  in  die  innere  Fläche  des  Darmbeins  über  und  besitzt 
dabei  oberhalb  der  Gelenkpfanne  noch  die  Andeutung  der  früheren  Tren- 
nung beider  Theile  in  einer  leichten  Erhebung,  eminentia  ileo-pubica.  Der 
absteigende  Ast  ist  von  vorn  nach  hinten  flachgedrückt,  der  obere 
Ast  dagegen  ist  prismatisch  und  nimmt,  je  weiter  er  nach  aussen  ge- 
langt, an  Dicke  zu.  Die  untere  Fläche  des  oberen  Astes  besitzt  an  dem 
Uebergang  in  den  Pfannentheil  eine  tiefe,  concave  Furche,  suicus  obtu- 
ratorius,  welche  gegen  das  Foramen  ovale  o£fen  ist,  schief  von  hinten 
nach  vorn  und  innen  gebt,  und  die  Vasa  obturatoria,  wie  den  Nervus 
obturatorius  aufnimmt. 

Das  Sitzbein,  ischium,  s.  os  ischii,  s.  coxendicis,  ist  der  hintere, 
untere  Theil  des  Hüftbeines  und  begrenzt  das  Foramen  ovale  in  der  un- 
teren Hälfte  seines  Umfanges.  Mit  seiner  oberen,  sehr  dicken  Abtheilung, 
dem  Körper,  corpus  ischii,  bildet  es  unget&hr  zwei  Fünftheile  der  Ge- 
lenkpfanne. Unmittelbar  unter  der  Gelenkpfanne  ist  der  Knochen  viel 
dünner,  verdickt  sich  jedoch  nach  unten  zu  einem  rauhen,  vorspringenden 
Höcker,  dem  Sitzhöcker  oderSitzbeinhöcker,  Sitzbeinknorren, 
tuher  ischii,  s.  ischiadicum,  s.  tuberositas  ossis  ischii,  und  zieht  dann, 
wieder  dünner  werdend,  nach  vom  und  oben.  Das  Stück  von  der  Ge- 
lenkpfanne zum  Sitzknorren  wird  der  obere  oder  absteigende  Ast, 
ramus  superior,  8.  descendens  ossis  ischii,  das  in  einem  spitzen  Winkel 
von  ihm  an  dem  Sitzknorren  nach  vorn  abgehende  Stück  der  untere 
oder  aufsteigende  Ast,  ramus  inferior,  s.  ascendens,  genannt.  An 
dem  hinteren  Rande  des  oberen  Astes,  hinter  der  Gelenkpfanne  ragt  ein 
spitzer  Fortsatz,  die  Sitzbeinspitze,  spina  ossis  ischii,  s.  ischiadica, 
nach  hinten  und  etwas  nach  innen;  er  bildet  die  untere  Grenze  des 
grossen  Sitzbeinausschnittes,  incisura  ischiadica  major,  s,  iliaca 
major,  s.  superior,  eines  fast  winkligen  Einschnittes,  der  sich  von  der 
Spina  oss.  U.  post.  inf.  bis  zur  Spina  oss.  ischii  erstreckt  \  zwischen  die- 
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ser  Qud  dem  Tuber  ischii  liegt  gleichfalls  ein  kleinerer  Einschnitt  mit 
glattem^  abgerundetem,  überknorpeltem  Rande ^  auf  welchem  die  Sehne 
des  M.  obturator  internus,  wie  auf  einer  Rolle  hergleitet,  der  kleine 
Sitzbeiuausschnitt,  hicisura  ischiadica  minor,  8,  inferior.  Nach  vom 
davon  an  der  äusseren  Fläche  liegt  zwischen  dem  unteren  Rand  der  Ge- 
lenkpfanne und  dem  Sitzknorren  eine  horizontale,  flache  Furche,  welche 
von  der  Sehne  des  Musculus  obturator  externus  eingenommen  wird.  Der 
Sitzknorren  dient  beim  Sitzen  theilweise  dem  Körper  mit  zur  Stütze; 
seine  rauhe  Oberfläche  geht  ununterbrochen  in  den  inneren  Rand  des 
aufsteigenden  Astes  über;  an  ihr  kann  man  vier  besondere  Eindrücke 
unterscheiden,  nämlich  an  ihrem  oberen,  breiten  Theilc  zwei  leichte  Ver- 
tiefungen, welche  neben  einander  liegen  und  von  welchen  die  äussere 
dem  Ursprünge  des  M  semimembranosus,  die  innere  den  vereinigten 
Ursprüngen  der  Mm.  biccps  und  semiteudiuosus  entspricht.  Unten  besitzt 
der  Sitzknorren  zwei  längliche,  gleichfalls  neben  einander  gelegene,  rauhe 
Stellen,  von  denen  die  äussere  dem  M.  adductor  magnus,  die  innere 
dem  Ligamentum  sacro-tuberosum  zur  Befestigung  dient.  Längs  dem 
äusseren  Rande  findet  sich  ferner  eine  rauhe,  erhabene  Linie,  welche 
die  Ursprungsstelle  des  M.  quadratus  femoris  bezeichnet.  Der  untere 
Ast  des  Sitzbeins  ist  wie  der  untere  Ast  des  Schambeines,  in  welchen 
er  an  der  inneren  Seite  des  Foramen  obturatorium  ohne  Grenze  über- 
geht, abgeplattet. 

Die  Gelenkpfanne,  HUftpfanne,  acefahulum,  s,  caoitas  coty- 
loidea,  ist  eine,  einer  Schale  ähnliche,  Vertiefung,  welche  nach  aussen, 
unten  und  vorn  gerichtet  und  am  grössten  Theile  ihres  Umfanges  von 
einem  am  hinteren  und  oberen  Theile  am  stärksten  vorspringenden  er- 
habenen Räude,  dem  Pfannenrande,  Umbm  acetabuli,  eingefasst  ist. 
Der  erhabensten  Stelle  gegenüber,  gegen  das  Foramen  ovale  hin,  zeigt 
der  Rand  eine  Lücke,  welche  den  Pfanneneinschnitt^  incisura  ae^- 
tahuHj  bildet.  Der  obere  und  äussere  Theil  der  Pfannenwand  stellt 
eine  leicht  ausgehöhlte,  breite,  bandartige,  in  der  Form  eines  Huf- 
eisens gekrümmte  Fläche,  superßvies  lumäa ,  dar,  welche  den  Kopf  des 
Oberschenkels  aufnimmt  und  in  frischem  Zustande  überknorpelt  ist; 
dagegen  ist  der  untere,  tiefere  Tbeil  der  Pfanne  und  die  Gegend  des 
Pfanneneinschnittes  stark  unter  das  Niveau  der  Gelenkfläche  vertieft,  und 
bildet  so  eine  nicht  überknorpelte,  rauhe,  in  frischem  Zustande  mit  Band- 
massen und  Fett  erflillte  Grube,  die  Pfannengrube,  fossa  acetabtUi. 
Stark  zwei  Fünftheile  der  Pfanne  werden  von  dem  Sitzbeine,  knapp 
zwei  FOnftheile  von  dem  Darmbein  und  das  restirende  FUnftheil  von 
dem  Schambeine  gebildet  Von  der  Geleukfläche  ist  die  Portio  iliaca 
am  grössten,  die  Portio  pubica  am  kleinsten;  die  Fussa  acetabuli  ge- 
hört zum  grösseren  Theile  dem  Sitzbeine  an.  Von  dem  vorderen,  oberen 
Ende  der  Superficies  lunata  entspringen  zwei  Kanten,  von  denen  eine 
nach  abwärts  verläuft  und  am  hinteren,  äusseren  Umfange  des  Foramen 
ovale  einen  kleinen  Höcker,  tuherculum  obturatorium  posterius,  bildet, 
während  die  andere,  stärkere,  crisia  obturatoria,  vorn  in  dem  Tuhercu- 
lum ileo-pectineum  endigt« 
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Das  eiförmige  Loch,  Unftbeioloch  oder  HUttloch, /w 
m-iili;  s.  iiljliimivrium,  durchbricht  den  KdocIibd  Dach  vorn  uod  unteD  von  der 
Ptanoe  und  Htcltt  eine  grosse,  slUDipfwinklig  eilurniige  OeffDiing  dar  Beim 
Manne  ist  es  nahezu  oval,  und  sein  langer  Durchmesser  geht  nach  unten 
und  aunisen.  Beim  Weibe  ist  es  mehr  dreieckig  und  nach  unten  ver- 
sctimälert.  In  frischem  Zugtaude  zieht  quer  llber  die  üefitiang  eine  die- 
selbe laBt  vollständig  abRcbliessende  fibr<3sc  Membran,  das  Ligamentum 
obturatorium,  nur  die  oberste,  äussere  Stelle  bleibt  frei  von  ihr,  indem 
sie  von  dem  Tuberculum  obturatorium  posterius  aus  sieb  zu  einem  ähn- 
lichen Hticker  am  oberen  Umfange  des  Foramen  ovale,  dem  tuhercubun 
obturatorium  anterius  (am  Schambein)  hinüber  brückt  und  so  den  zwi- 
schen diesen  beiden  Höckern  verlaufenden  Sulciis  ohturatorius  zu  einem  , 
Kanäle,  cana/is  oUiiralorius ,  schliesst. 

Da«  BerkfD,  pdvk. 
Die  ÜUftbeine  bilden  mit  dem  Kreuzbeine  und  dem  Steissbeine  den 
knöchernen  Ring  des  Beckens,  Dieser  Skelettheil  lässt  sich  durch  eine 
Fläche,  welche  durch  den  oberen  Kand  der  Schambeinfuge,  das  Vorge- 
birge des  Kreuzbeins  und  die  Linea  ileo-pettinea  gelegt  gedacht  wird, 
in  zwei  Theile  trennen,  nämlich  das  obere,  grosse  oder  falsche 
Becken,  pelvi.^  major,  h.  xiiperior,  n.  falw .  und  das  untere,  kleine 
Fig.  89.      Becken    eines  t\',  69. 

Uannee  von  mittleren 
Alter  inaufrechierKör 
perBlelluiig   von     vom 

1,  2,  Spinae  »Bsiunj  iliiim 
.interiiireH  superioree ,  Kwi- 
nehfn  iliuen  der  weiteste 
quere  DureJiroesser  deagrua- 
sen  oder  t'alacheii  Jleukens. 
3.  4,  tielenkpraniien;  5.  5. 
i'oraniina  «iHuratoria ;  6,  ar- 
('US  8.  anguluH  pubis. 


Mg.  90. 
We- 


in gleieherStell- 

""«■    'U 

Itei  gleicLea  Verbällnissen 
der  Uttrat^llunjr  nnd  derBe- 
zeicbnung  sind  hier  die  Un- 
terschiede de«  weibliuhen 
lleekenit  zu  aphen,  naiulieli 
der  grössere  Abstand  der 
Gelenkpfannen  vnn  einander, 
daa  weitere  und  niedere 
kleine  Becken,  die  dreiL'ek- 
ige  Form  des  forauien  ovule, 
iSe  grdsaere  Weite  iwisclien 
den  Sitaknorren,  der  fla- 
chere und  breil«re  Seliam- 
bffgen,  «owie  die  ovale  Form 
des  Betken eingangs  ge^en- 
Uberder  nahezu  herzfSnnigen 
beim  Uanne. 
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oder  wahre  Becken,  pelvis  minor,  8,  inferior,  8,  vera.  Das  grosse 
Becken  ist  weit  und  nur  unvollständig,  nämlich  nur  in  der  hinteren 
Abtheilang  darch  die  Darmbeine,  den  oberen  Theil  des  Kreuzbeins  und 
die  untersten  Lendenwirbel  knOchem  geschlossen;  es  bildet  eigentlich  die 
knöcherne  Begrenzung  der  untersten  Abtheilung  der  Bauchhöhle.  Das 
kleine  Becken  ist  viel  enger  als  das  grosse,  verengert  sich  dabei 
etwas  von  oben  nach  abwärts  und  besitzt  eine  viel  vollständigere  knö- 
cherne Umschliessung  durch  die  unteren  Enden  der  Darmbeine,  die  Sitz- 
und  Schambeine,  das  Kreuzbein  und  das  Steissbein,  welcher  Ring  noch 
eine  Ergänzung  durch  die  Ligamenta  sacro-tuberosa,  sacro-spinosa  und 
obturatoria  erfährt. 

Die  Uebergangsstelle  beider  Abtheilungen  heisst  der  Becken- 
ein gang,  apertiira  pelvis  superior,  8.  ahdoniinalis,  s,  introitus  pelvis; 
der  untere  Rand  des  kleinen  Beckens,  oder  der  Beckenausgang,  aper- 
iura  pelvis  inferior,  s.  perinealis,  s,  exitus  pelvis,  zeigt  drei  Knochenhervor- 
ragungen,  nämlich  das  Steissbein  und  die  beiden  Sitzhöcker.  Zwischen  den 
beiden  Sitzhöckem  erhebt  sich  nach  vom  der  Schambogen  oder  Scham- 
winkel, arcusptibis,  s.  angulus  pubis,  s.  subpubicus,  ein  winkeliger  Raum, 
der  sich  vom  bis  zur  Schamfuge  erstreckt  und  durch  die  unteren  Aeste 
der  Scham-  und  Sitzbeine  begrenzt  wird.  Der  Raum  zwischen  Kreuz- 
und  Steissbein  und  dem  Sitzbeine  jeder  Seite,  incisura  scicro-ischiadica, 
wird  in  frischem  Zustande  durch  die  Ligg.  sacro-ischiadica  ttberbrttckt. 

Stellung  des  Beckens. 

Bei  aufrechter  Stellung  des  Körpers  ist  das  Becken  so  geneigt,  dass 
die  Ebene  des  Beckeneinganges  mit  der  Horizontalebene  einen  Winkel 
bildet,  welcher  bei  verschiedenen  Individuen  zwischen  60®  und  65® 
schwankt;  diese  Stellung  nennt  man  die  Beckenneigung,  inclinatio 
pelvis.  Nach  den  Messungen  von  Nägeli  fDas  weibliche  Becken  etc. 
Carlsruhe  1825)  steht  bei  einer  grossen  Zahl  wohlgebildeter,  weiblicher 
Körper  die  Basis  des  Kreuzbeins  etwa  9  Cm.  ttber  dem  oberen  Rande 
der  Schamfuge,  und  die  Steissbeinspitze  wechselt  in  ihrer  Stellung  von 
circa  5  Cm.  ttber  dem  oberen  Rande  des  Schambogens  bis  zu  2  Cm. 
unter  demselben  und  besitzt  einen  mittleren  Stand  von  1,5  Cm.  über  dem 
oberen  Rande  des  Schambogens.  Die  Beckenfläche  des  Kreuzbeins  ist 
in  der  Nähe  seiner  Basis  weit  mehr  nach  abwärts  als  nach  vorwärts  ge- 
wendet, so  daA  das  Kreuzbein  sich  zum  Becken  wie  der  Schlussstein 
zum  Gewölbe  verhält ;  dabei  ist  es  jedoch  gegen  das  Becken  hin  breiter 
als  nach  hinten  und  oben.  Dadurch  leistet  die  Beckenwand  einem  von 
innen  nach  aussen  wirkenden  Druck  einen  grösseren  Widerstand,  als 
einem  von  hinten  und  aussen  nach  vom  und  innen  wirkenden.  Die  Fläche 
des  Kreuzbeins,  auf  welcher  das  Gewicht  des  Körpers  ruht,  ist  gegen 
die  Schamfuge  zu  nach  vom  geneigt,  und  der  Widerstand,  den  jederseits 
der  Kopf  des  Oberschenkels  leistet,  wirkt  in  der  Richtung  nach  oben 
und  innen.  Daher  kommt  es,  dass  bei  allen  Beckendifformitäten,  welche 
von  ungenttgender  Festigkeit  der  Beckenwände  herrtthren ,  einerseits  das 
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Kreuzbein  sich  in  den  Beekeneingang  vordrÄngt,  andererseits  die  Pfannen 
der  Mittellinie  genähert  und  die  Schambeine  nach  vom  und  unten  ge- 
drängt werden. 


Fig  91. 


Fig.  92. 


Fig.  9t    und  92.      Männli- 
ches und  weibliches 
Becken.     V| 

Man  sieht  beide  Becken  von 
vom  und  oben  oder  recht- 
winklig zum  Eingange  des 
kleinen  Beckens,  wobei  die 
Verschiedenheit  der  männli- 
chen und  weiblichen  Form  her- 
vortritt; bei  dem  weiblichen 
Becken  (Fig.  9-0  ßi^^  J™  Be- 
ckeneingange die  gebräuch- 
lichen Messungslinien  ange- 
geben. 

a— p,  gerader  Durchmesser 
oder  Conjugata;  t— r,  querer 

Durchmesser;  o — b,  o-b, 
schräge  Durchmesser 

Bei  den  Originalien  zu  die- 
sen Zeichnungen  betrugen  der 

gerade  Durchmesser  beim 
Weibe  4'|2",  beim  Manne  4"; 
der  quere  Durchmesser  beim 
Weibe  f>*|,",  beim  Manne 4 '  1^ ; 
der  schiefe  Durchmesser  beim 
Weibe  .o",  beim  Manne  4'|.i". 

Mit  dem  Namen  Be- 
cken ach  se,  auch  Rieh  t- 
ungs-  oder  Führungs- 
linie des  Beckens  be- 
legt man  eine  Linie,  wel- 
che man  sich  durch  die 
Mitte  des  Beckenranmes 
so  gezogen  denkt,  dass  sie  senkrecht  zu  den  Ebenen  des  Beckeneingangs 
und  des  Beckenausgangs  zu  liegen  kommt.  Da  die  hintere,  vom  Kreuz- 
bein und  Steissbein  gebildete  Beckenwand  ungeföhr  fllnf  Zoll  hoch  und 
concav  gekrümmt  ist,  während  die  vordere  Wand  an  der  Schanifuge 
nur  IV2  bis  2  Zoll  misst,  so  muss  die  Beckenachse  eine  gekrümmte  nach 
vorn  concave  Linie  darstellen.  Verlängert  man  die  Beckenachse  am 
Eingange  in  gerader  Linie  nach  oben  und  unten,  so  trifft  sie  einerseits 
den  Nabel,  andererseits  die  Spitze  des  Steissbeins,  während  sie  in  glei- 
cher Weise  am  Ausgange  verlängert,  einerseits  das  Promontorium  trifft, 
andererseits  senkrecht  zwischen  den  Beinen  herabzieht,  oder  höchstens 
etwas  nach  vorn  abweicht. 

Die  Krümmung  der  Beckenachse  ist  vorzugsweise  um  desswillcn 
wichtig,  weil  sie  die  Richtungslinie  darstellt,  in  welcher  sich  der  Kopf 
des  Kindes  bei  der  Geburt  bewegt.  Dabei  muss  bemerkt  werden,  dass 
das  mit  Weichtheilen  versehene  weibliche  Becken  am  Lebenden  eine 
stärker  nach  vorn  gekrümmte  Achse  des  Beckenausgangs  besitzt  als  das 
Becken  des  Skelets,  indem  die  hintere  Beckenwand  (Jurch  die  Weich- 
theile  des  Dammes  stark  nach  vom  verlängert,  ist. 


Fig.  S3  Sagittaler  Vertikal- 
schnitt  dnrph  das  weibliche  Be- 
cken, durch  die  SchamfuKe  und 
die  Hitle  den  Kreuz-  und  SteiBs- 
beines  i^efUhrt;  linke  Hälfte.  >!, 
1,  Schanifuge;  2,  VorKcbirgo  und  Basin 
(lesKreiizbeinB;  ^,  SteiasLein;  4.  apina  ob- 
Bis  ilei  ant.  superior;  5,  SiWknoiren;  6, 
Sltibeinetachel. 


Ski] 


aupi 


B^chlich- 
i  die  Neig- 

I   und   die 


Stellnngdes  KörperBi.i  zeigen.  '1, 
a  b,  NeigungBÜnie  des  Hecke iieingangs' 
von  dem  «>eren  Ende  der  Schambeinfuge 
zum  Vorgebirge  gezogen;  e  f,  NeigungB- 
linie  des  BeckeuaiiBgangs  von  dem  unteren 
Ende  der  Schamfuge  zur  Steissbei n spitze ; 
c  d,  .Achse  des  Beckeneingangs;  d  h, 
Achse  des  Beckeiiraumes ;  h  g,  Achse  des 
Becken  ausgangs . 

Geschlecbtg  Verschiedenheiten. 

Grßsae  nnd  Form  dee  Beckens 
aind  bei  beiden  Geecblecbteni  wesent- 
lich verschieden.  Bei  dem  Weibe  sind 
die  an  der  Bildung  dea  Beckens  be- 
Ibeiligten  Knochen  weit  dünner  nnd 
weniger  dnrch  Mnakeleindrllcke  mar- 
kirt,  die  Hohe  des  Beckens  ist  ^rin- 
;er,  die  Breite  nnd  Capacität  dessel- 
ben sind  grösser.  Die  Darmbeine  sind 
flacher  ansgebreitet  als  beim  Manne. 
Der  Beckeneingang  ist  oval,  fast  kreis- 
förmig, von  einer  Seite  zar  anderen 
etwas  breiter,  als  von  vom  nacfa  hin- 
ten. Das  Vorgebirge  springt  beim  Weibe 
kanm,  beim  Manne  dagegen  stark  vor, 
nnd  bei  ibm  ist  das  Becken  seitlich  mehr  ztuammengedrackt.  Beim 
Weibe  ist  die  BOhe  der  Schamfage  geringer,  der  Schambogen  viel  wei- 
ter und  flacher  nnd  der  Abstand  der  Sitzknorren  grosser,  als  bei  dem 
Manne. 

Ans  einer  grosseren  Zahl  von  Messnngen  wohlgebildeter,  männlicher 
nnd  weiblicher  Becken  ergeben  sich  die  folgenden  Verhfiltnisszahlen : 


GrOsste  Entfernung  der  Darmbeinkämme  beim  Mann  10      bis  1 1 
bei  der  Fran  lOV,  bis  11 
„  „         der  vorderen,  oberen 

Üarnibeinstaclieln        beim  Mann    9'/,  bis  10 
bei  der  Fran  10      bis  lO*!, 


Zoll; 


61/,  bis 

7 

Zoll; 

6M,  bis 
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13ß  Beckenmaasse.    Oberschenkel. 

GröBste  Entferonng  von  dem  vorderen  Rand 

derSchamfage  bis  zi|m 
Erenzbeinkamm  beim  Mami 

bei  der  Frau 
Querdarebmesser    des    Beckeneingangs  beim  Mami 

bei  der  Fraa 
„  der    Beckenböhle    beim    Mami 

bei  der  Frau 
,,  des  BeckenausgaDgs  beim  Mann 

bei  der  Fraa 
Schiefer  Durchmesser  des  Beckeneingangs  beim  Mann 

bei  der  Frau 
yy  ^,  der   Beckenhöhle    beim  Mann 

bei  der  Frau 
;;  ,,  des  Beckenausgangs  beim  Mann 

bei  der  Frau 
Sagittaler  Durchmesser  des  Beckeneingangs  beim  Mann 

bei  der  Frau 
;,  f,  der  Beckenhöhle  beim  Mann 

bei  der  Frau 
,;  ;;  dcs  Bcckcnausgangs  bclm  Mauu 

bei  der  Frau 


Der  Oberschenkel ,    das  Schenkelhein ,   femur,  8.  os  femoris. 

Der  Oberschenkel  ist  der  grösste Knochen  desSkeletes  und  ver- 
bindet das  Hüftbein  mit  dem  Schienbeine.  Bei  aufrechter  Körperstellnng 
weicht  seine  Längsachse  von  der  vertikalen  Richtung  nach  innen  und 
etwas  nach  hinten  ab ,  so  dass  die  unteren  Enden  der  Knochen  beider 
Seiten  einander  etwas  näher  sind,  als  die  oberen,  und  dass  diese  gleich- 
zeitig etwas  weiter  nach  vorn  stehen,  als  jene.  Man  unterscheidet,  wie 
an  anderen  Röhrenknochen  auch  am  Oberschenkel  ein  oberes  Ende,  ein 
Mittelstück  und  ein  unteres  Ende. 

An  dem  oberen  Ende  des  Knochens  unterscheidet  man  den 
Kopf,  den  Hals  und  die  beiden  Rollhügel.  Der  Hals,  collum  femoris, 
erstreckt  sich  vom  oberen  Ende  des  Schaftes  aus  nach  innen  und  oben 
und  ist  dabei  zugleich  leicht  nach  vom  geneigt.  Er  stellt  eine  Ein- 
schnürung dar,  deren  Dicke  von  vom  nach  hinten  geringer  ist,  als  von 
oben  nach  unten;  entsprechend  dem  Umstände,  dass  das  vertikal  auf 
den  Oberschenkel  wirkende  Gewicht  des  Körpers  einer  grösseren  Festig- 
keit des  Knochens  in  dieser  Richtung  bedarf  Die  obere  Fläche  des 
Halses  ist  die  kürzeste,  die  untere  die  längste,  ausserdem  ist  die  vor- 
dere kleiner  als  die  hintere. 

Der  runde,  mehr  als  halbkugelige  und  im  frischen  Zustande  mit 
Knorpel  überzogene  Kopf,  capiit  femoris ,  überragt  den  Hals,  sieht  mit 
dem  grösseren  Tbeil  seiner  Gelenkfläche  nach  oben  und  lagert  sich  in 
die  Gelenkpfanne  ein;  etwas  unterhalb  seiner  grössten  Convexität  besitzt 
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er  eine  kleine  Vertief ang,  fomta  capitis,  in  welcher  sich  das  runde  Band 
des  Hüftgelenkes  befestigt. 


Fig.  95.    Rechter   Oberschenkelkno- 
chen eines  Mannes  von  vorn,  ij, 

1,  Schaft;  2,  Kopf;  3,  Hals;  4,  grosser  Roll- 
hügel; 5,  kleiner  Rollhügel;  6,  vordere  Roll- 
htigellinie;  7,  Innerer  Gelenkknorren;  8,  Süs- 
serer Gelenkknorren;  9,  innerer  Höcker; 
10,  äusserer  Höcker;  11,  fossa  patellaris; 
12,  fossa  suprapatellaris;  13,  Ursprungsstelle 
des  Kniekehlenmuskels. 


Fig.  95. 


(?■> 


O. 


An  dem  Uebergange  des  Halses  in 
den  Schaft  sind  die  beiden  Rollhügel 
gelegen.  —  Der  grosse  Rollhügel; 
trochanter  major,  ist  ein  dicker,  wie 
abgestutzter  Fortsatz,  welcher  in  der 
Verlängerung  der  äusseren  Fläche  des 
Schaftes  nach  oben  ragt.  Vom  sieht 
man  an  ihm  die  Insertionsstelle  desM. 
glutaeus  minimus;  aussen  bezeichnet 
eine  schräg  abwärts  und  vorwärts  ver- 
laufende Linie  den  unteren  Rand  der 
Insertionsfläche  des  M.  glutaeus  medius, 
und  weiter  unten  gibt  eine  horizontale 
Linie,  welche  nach  vom  vom  Rollhttgel 
sich  nach  aufwärts  verlängert,  die  obere 
Grenze  des  M.  vastus  extemus  an.  In- 
nen an  seiner  Basis  und  etwas  an  der 
hinteren  Fläche  des  Halses  liegt  eine 
starke  Vertiefung,  die  Rollhttgel- 
gfVihe,  fossa  trochanterica,  s,  digitcUis, 
in  welcher  sich  die  meisten  Rollmus- 
keln befestigen.  —  Der  hintere  Rand 
des  grossen  Rollhttgels  erhebt  sich 
ziemlich  stark  und  zieht  als  stumpfe 
Kante,  Rollhügelkamm,  crista  in- 
tertrochanterica ,  s,  linea  intertrochan- 
terica  posterior ,  in  der  Richtung  nach 
unten  und  innen  zu  dem  kleinen  Roll- 
hügel, als  scharfe  hintere  Grenze  zwi- 
schen Hals  und  Schaft.  —  Der  kleine 
RollhUgel,  trochanter  minor,  ragt  als  i 

kegelförmiger,  abgerandeter  Höcker  an 
der  Grenze  zwischen  Hals  und  Schaft 
nach  hinten   und  innen   und  dient  der 

Sehne  des  M.  ileopsoas  zum  Ansatz.    Die  vordere  Rollhttgellinie, 
linea  interfrochanterica  anterior,  s,  linea  obliqua,  ist  eine  wenig  erhabenCi 
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rttube  Linie,  welche  vorn  zwischen  beiden  Rollhttgeln,  meist  aber  nn- 
ter  dem  kleinen  RoIIhllgel,  heraiebt,  und  vorn  die  Grenze  zwischen  Hals 
und  Scbafl  andcatet.  Sie  bezeichnet  zugleich  den  Verlauf  der  oberen 
Ränder  der  Mm.  cmralis  und  vastns  internus  und  setzt  sich  nnter  dem 
grossen  Rollbagei  her  in  die  obere  Grenzlinie  desM.  vaptae  cxtemus  fort. 
Der  Schaft  oder  Körper,  corpm,  ist  von  oben  nach  «Dten  mit 
Fig.  96.  nach  rom  gerichteter  Convexität  leicht  bogen- 

förmig gekrümmt  nnd  an  beiden  Enden  ver- 
dickt. Gegen  die  Mitte  hin  ist  er  nahezu  cy- 
lindrisch,  mit  Uebergsng  in  die  priRmattsche 
Form.  Heine  drei  Flächen,  eine  vordere  und 
zwei  eeifliclie,  sind  gleichförmig  glatt  nnd  wer- 
den von  dpn  StrecknmRkeln  des  Unterschen- 
kels eingehüllt.  Die  Kante,  welche  die  vor- 
dere von  der  inneren  Fläche  scheidet,  ist  nnr  * 
in  dem  oberen  Theil  sehr  deutlich  und  nach 
vorn  geneigt  und  gibt  hier  dem  Knochen  das 
Anssehen,  als  wäre  die  Vorwürtsneigang  des 
Halses  nur  durch  eine  gewaltsame  Drehung 
des  oberen  Endes  des  Schaftes  in  der  Riebt- 
ang nach  aussen  entstanden.  Die  beiden 
Seitenfläcbeo  des  Knochens  nähern;  sich  hio- 
ten  gegen  die  Mitte  des  Knochens  hin ,  ziem- 
lich vollständig ,  so  dass  sie  an  dieser 
Stelle  nur  durch  eine  raube  Kante  getrennt 
sind.  Diese  rauhe  Linie,  Oberscbenkel- 
kamm,  iinea  aspera,  s.  cHsta  femorit,  ist 
ein  vorspringender  Kamm,  welcher  hinten  das 
mittlere  Drittheil  der  Länge  nach  einnimmt 
und  sich  nach  oben  nnd  unten  spaltet ;  in  der 
Mitte  neigt  sie  sieh  etwas  nach  innen,  so  dass 
die  äussere  Fläche  an  dieser  Stelle  leicht  con- 
cav  erscheint;  sie  besitzt  zwischen  zwei  schar- 
fen Rändern  einen  flachen  Zwischenraam ;  die 
Ränder,  welche  in  die  oberen  nnd  nnteren 
Spaltungen  Hbergehen ,  bezeichnet  man  als 
äussere  und  innere  Lippe,  labium  ex- 
ternum  et  intemum  lineae  asperae.  Der  obere 


Fig.  96.    Rechtei 


1  hin 


nlichee  Sthenkelbeit 


4,  5,  7.  8,  9,  10,  13  haben  die  gleiche  Bedeutung  wie 
liei  Fig.  96;  2',  foBsa  capitis;  3',  hintere  Seite  des 
Ilalsea  mit  einer  kleinen  Kiitche  für  den  V'erlauf  des 
m  iibturator  extemus;  14,  Rauhigkeit,  entsprechend 
der  AneatzBtelle  des  groBsea  OesäasrauskelB  und  la- 
bium extemum  lin.  asp.;  15,  labinm  intemum  lin. 
aap.;  16,  Iinea aspera;  L7,  planum pupliteum  Eniscben 
dem  unteren  Theile  beider  Lippen;  18,  incisura  in- 
tercondylica;    19,  forameu  nutritium  ossJb  feraoris. 
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Theil  der  äu8»ereii  Lippe  geht  in  den  grossen  Rollhttgel  über  und  be- 
zeichnet den  Verlauf  des  Ansatzes  des  grossen  Gesässmuskels ;  die  in- 
nere Lippe  endigt  vor  dem  kleinen  Kollhügel.  Die  unteren  Abtheilun- 
gen beider  Lippen  weichen  an  der  Grenze  des  mittleren  in  das  untere 
Dritttheil  stark  auseinander  und  gehen  in  die  beiden  Epicondylen  ttber; 
es  entsteht  hierdurch  zwischen  ihnen  eine  flache,  dreieckige  Knochen- 
flächC;  die  Kniekehlengrube,  fossapoplitea, 8.  planum popliteum,  s. pop- 
les,  welche  von  den  Muskeln  freigelassen  wird  und  den  Boden  des  grös- 
seren Theils  der  Kniekehle  bildet.  Gegen  das  obere  Ende  der  Linea 
aspera  hin  findet  sich  ein  nach  oben  gerichtetes  Emährungsloch,  fUr  den 
Durchtritt  der  Blutgefässe  zur  Markhöhle. 

Das  untere  Ende  wird  durch  zwei  starke,  rundliche  Verdickungen, 
die  Oberschenkelknorrcn,  gebildet,  dieselben  hängen  vorn  continuir- 
lich  mit  einander  zusammen ,  während  sie  hinton  durch  einen  tiefen  Ein- 
schnitt, fossa  intercondt/loidea,  8,  intercondylica  po8terior,  von  einander 
getrennt  sind;  ihr  gewölbter  Rand  ist  nach  hinten  gekehrt  und  geht 
nach  unten  hin  in  nahezu  halbkreisförmige  Flächen  über.  Der  äussere 
Gelenkknorren,  condylm  estenms^  ist  breiter  als  der  innere  und  bil- 
det vorn  einen  grösseren  Vorsprung;  der  innere  Gelenkknorren, 
condylus  internus,  ist  höher  und  überragt  den  anderen  nach  unten  zu. 
Eine  grosse  Gelenkfläche,  von  einem  continuirlichen  Knorpelüberzuge  be- 
deckt, erstreckt  sich  über  beide  Condylen,  vorn  jedoch  ist  sie  durch 
zwei  leichte,  lineare  Kanten  in  drei  Abschnitte  getheilt,  in  eine  gewölbte 
Fläche  auf  jeder  Seite  der  Fossa  inter-condyloidea  für  die  Artikulation 
mit  dem  Schienbein  und  in  eine  vertiefte  vordere  Fläche  zur  Verbindung 
mit  der  Kniescheibe,  fossa  pcUellae,  s,  intercondylica  atUerior.  Die  ver- 
tikale Furche,  welche  die  Patellarfläehe  durchzieht,  gibt  derselben  die 
Form  einer  Rolle,  deren  äussere  Abtheilung  mehr  hervorspringt  und  nach 
oben  ragt,  als  die  innere.  Die  Fossa  patellae  ist  von  der  Fossa  Popli- 
tea durch  eine  vorspringende  quere  Kante ,  linea  intercondyloidea ,  ge- 
trennt. Die  tibialen  Gelenkflächen  verlaufen  nahezu  parallel,  ausgenom- 
men vom,  wo  sich  die  innere  schräg  nach  aussen  wendet,  um  die  Pa- 
tellarfläehe zu  erreichen.  Die  von  einander  abgewendeten  Flächen  der 
Condylen  sind  rauh  und  gehen  continuirlich  in  die  Seitenflächen  des 
Schaftes  über,  wobei  sich  jederseits  unmittelbar  ttber  dem  Condylus  eine 
Hervorragung,  epicondylus  lateralis  et  medialis,  s,  tuberositas  externa  et 
interna,  bildet,  welche  den  Seiten bändern  des  Kniegelenkes  zur  Anheft- 
ung  dient. 

Beim  Weibe  ist  der  Winkel,  den  der  Hals  des  Femur  mit  dem  Schafte  bildet, 
weniger  stumpf  als  beim  Manne  und  wegen  der  grösseren  Breite  des  Beckens,  so- 
wie der  geringeren  Länge  der  Beine  convergiren  die  Oberschenkelknochen  nach 
unten  stärker. 

Die  Kniesrheibe ,  patella,  s,  rotula. 

Die  Kniescheibe  liegt  vorn  an  dem  Kniegelenk  und  ist  nach  un- 
ten hin  durch  ein  Band ,  oder  vielmehr  eine  Sehne  an  das  Schienbein 
befestigt.    Sie  stellt  ein  Sesambein  dar,   das  sich  in  der  Sehne  des  M. 
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qnadriceps  femoris  entwickelt  hat.    Sie   ist  von  vorn  nach  hinten  abge- 

pig^  97^  Fig.  97.  Rechte  Kniescheibe.  Vj 

A,  von  vorn;   B,  von  hinten. 

Bei  beiden  Ansichten  sieht  man,   dass  die  Spitze  ein  klein  wenig 

nach  innen  ragt;    bei  der  Ansicht   von   hinten  erscheint  die  über- 

knorpelte  Fläche  durch  eine  vorspringende  Kante   in  eine  kleinere, 

innere  und  eine  breitere,  äussere  Abtheilung  getrennt. 

plattet,  and  besitzt  die  Gestalt  eines  Dreiecks  mit  nach 
unten  und  ein  wenig  nacb  innen  gerichteter  Spitze.  Ihre 
vordere  Fläche  ist  rauh  und  liegt  dicht  unter  der  Haut; 
der  obere  Rand,  bams,  ist  breit  und  dient  wie  die  beiden 
Seitenränder  dem  M.  qnadriceps  zum  Ansatz.  An  die  nach 
unfen  gerichtete  Spitze,  apex  patellae,  sowie  an  eine  sie 
nach  hinten  begrenzende,  rauhe  Fläche  setzt  sich  das  Li- 
gamentum patellare  inferius  an.  Die  hintere  Fläche  ist 
zum  grösseren  Theile  zur  Artikulation  mit  dem  Femur  überknorpelt  und 
durch  eine  vertikale  Leiste  in  zwei  Abschnitte  getheilt,  von  denen  der 
äussere,  breitere  in  querer  Richtung  concav,  der  innere,  schmalere  in  glei- 
cher Richtung  convex  ist. 

Dag  ScUenbein,    tibia,  s,  focile  niajus,  s,  camm  major. 

Das  Schienbein  ist  nach  dem  Oberschenkel  der  längste  Knochen 
des  Skeletes;  es  ist  der  vorderste  und  innerste  der  beiden  Unterschen- 
kelknochen und  vermittelt  allein  die  Verbindung  des  Oberschenkels  mit 
dem  Fuss.  Es  steht  in  Gelenkverbindung  mit  dem  Oberschenkel,  dem 
Wadenbein  und  dem  Sprungbein,  während  die  Kniescheibe  sich  nach 
vom  an  dasselbe  anlegt. 

Das  obere  Ende,  unzweckmässiger  Weise  auch  Kopf,  captU  ti- 
biae,  genannt,  ist  breit  und  dick,  dabei  ist  der  quere  Durchmesser  grös- 
ser als  der  sagittale.  Es  wird  durch  die  beiden,  neben  einander  gelege- 
nen Gelenkknorren,  condylus  extemus  et  internus  tibtae,  welche  hin- 
ten durch  eine  seichte  Yertieiung  geschieden  sind,  gebildet  und  besitzt 
dadurch  an  seiner  oberen  Seite  zwei  leicht  concave  Gelenkflächen,  die 
den  Oberschenkel  tragen.  Sie  sind  von  ovaler  Form,  wobei  die  äussere 
mehr  in  querer,  die  innere  mehr  in  der  Richtung  von  vom  nach  hinten 
ausgedehnt  ist.  Eine  von  vorn  nach  hinten  verlaufende  Q&uhigkeit  trennt 
sie  von  einander  und  bildet  in  der  Mitte  eine  ziemlich  starke  Erbebung, 
»pina,  s,  eminentia  intercondyloidea ,  s.  intermedia,  während  vom  und 
hinten  Vertiefungen,  fossae  intercondt/loideae  anterior  et  posterior,  gele- 
gen sind,  in  welchen  sich  die  Ligg.  cruciata  und  die  Cartilagines  semi- 
lunares  befestigen.  Der  höchste  Punkt  der  Erhebung  besitzt  zwei  stumpfe 
Zacken,  welche  dadurch  entstehen,  dass  die  der  Mitte  des  Knochens  zu- 
gekehrten Ränder  beider  Gelenkflächen  sich  gleichfalls  nach  oben  erhe- 
ben; der  Rand  der  äusseren  Gelenkfläche  ist  dabei  leicht  nach  vorn  der 
der  inneren  leicht  nach  rttckwärts  gebogen.  Um  und  unterhalb  der  bei- 
den Gelenkflächen  läuft  rings  um  das  Schienbein  ein  rauher,  schmaler, 
fast  senkrecht  gestellter  Rand,  margo  infraglenoidalis,   her,  welcher  mit 
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stninpfen  Kanten  in  die  Seitenflächen  Übergeht,  weshalb  man  die  dadurch 
entstandenen  Hervorragung^en  wohl  auch  als  tuberositates  exiema  et  in- 
terna bezeichnet.  Der  nach  aDHsen  gelegene  Höcker  ist  dabei  weniger 
hoch,  als  der  nach  innen  gelegene,  weil  sich  von  unten  und  hinten  an 
iho  eine  kleine  Hache  Gelenkflliche ,  mperßcies  atiicularin  ßbutarie,  zur 
Verbindnng  mit  dem  Wadenbein  anlegt,  wfihrend  an  dem  inneren  HOcker 
eine  kleine  Furche  die  BefestigungsHtetle  der  Sehne  des  M.  semimeinbra- 
nosns  anzeigt  An  der  rorderec  Seite  geht  der  Margo  infraglenoidalis 
allmählig  in  die  vordere  Kante  dCB  Schienbeins  Über ,  wodurch  eine 
dreieckige,  nach  unten  rauhe  Hervorragnog,  Schienbcinhßcker,  tu- 
berasitas,  s.  spÜM,  s.  tttberculum  tibiae,  x.  tuberositas  patellaris,  entsteht. 
Der  untere  rauhe  Tbeil  dient  dem  Ligamentum  patcllare  zur  Anbeflung, 
der  obere,  mehr  glatte  ragt  in  die  Gelenkhöhle  hinein. 


Fig.  96.    Rechtes  Schieob 


■I) 


t,  Schaft    und  Schienbeiokaiite;    2,  tuberosita«  intemaj 

3,  tuberoBitas  extemsj   4,  tondyius  interaua;  5,  tondylug 

eiteiDus;    6,  eDiinentia  intcruonilyloiUea;   7,   tuberoeiias 

patellarisi  h,  L-avitasgleDoideai  'i,  lualleolus  ii 


Der  Hchaft  dea  Schienbeins  ist  dreiseitig  and 
nimmt  von  oben  nach  unten  in  den  ersten  zwei 
Dritttheilen  seiner  Länge  allmählig  an  Stärke  ab, 
gegen  das  untere  Ende  hin  aber  allmählig  wie- 
der an  Stärke  zu.  —  Die  innere  Fläche  ist 
etwas  gewölbt  und  liegt  unmittelbar  unter  der 
Haut,  nur  oben  geben  Aber  sie  die  Sehnen  der  Mm. 
sartorins,  gracilis  und  uemi-tendinosas  weg.  Sie  ist 
von  der  äusseren  Fläche  durch  eine  ziemlich 
scharte,  durch  die  Haut  hindurch  IDhlbare  und  et- 
was ansgebuchtete  Kante,  die  Schienbeiukante, 
crista  tibuie,  getrennt,  welche  von  der  Tuberositas 
patellaris  herabkommt  und  sieb  im  unteren  Dritttheiie 
^des  Knochens  allmählig  verflacht.  —  Die  äus- 
sere Fläche  dea  Knochens  ist  an  dem  grOssten 
Theile  ihrer  Ausdehnung  leicht  ausgehöhlt  und 
dient  hier  dem  M.  tibialis  anticus  zum  Ursprünge; 
onterhalb  der  Stelle,  an  welcher  die  Schienbein- 
kante verschwindet ,  wendet  sich  die  äussere 
Fläche  nach  vorn,  wird  convex  und  ist  von  den 
Sehnen  der  Streckmuskeln  bedeckt.  —  lieber  die 
hintere  Fläche  zieht  im  oberen  Dritttheil  ein 
rauher  Streif,  schief  von  oben  und  aussen  nach  un- 
ten und  inu en  weg ,  Kntekehlenlinie,  linea 
Poplitea;  dieselbe  begrenzt  ein  oberes,  dreieckiges 
ätuck  des  Knochens,  welches  vou  dem  M.  popli- 
teus  eingenommen  wird,  und  bildet  zugleich  die 
Ursprungsstelle  des  M.  soleus,    während  darunter 


Fig.  98. 
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die  Mm.  flexor  digit.  longug  and  tibialis  poeticas  abgehen.  Die  hintere 
Fläche  bildet  mit  der  inneren  Fläche  «inen  glatten,  abgerundeten  Rand, 
während  die  Kante  mit  der  liusBeren  Fläche  sehr  echari'  igt ,  sich  nach 
vorn  wendet  und  dem  Zwiechenkoochenband  zur  Anheftung  dient,  !^wi- 
schenknochenleiste,  criata  interossea.  In  der  Nähe  der  Linea  Po- 
plitea führt  ein  grosses  Ernährongstoch  Echtef  nach  unten  in  das  Innere 
des  Knochens. 

Das  untere  Ende,  im  Ganzen  viel  dünner  als  das  obere,  hat  sei- 
nen gröesten  Durchmesser  in  querer  Richtung  und  besitzt  an  seiner  in- 


Fig.  99. 
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2',  Auheftungsstelle  der  Sehne  des  m.  semimembranosua ; 
6,  eminentia interuondy lieft;  1),  malleoliu  internus;  lü,  Ue- 
lenkHäi^he  fUr  das  Wadenbeinliäpfcheii;  II,  ünea  Popli- 
tea; 12,  fiiranien  uutritiuai;  13,  incisura  fibularis  zur 
Aufnahme  des  äusBeren  Kuöthela;  U,  leicht«  Fnrche  fUr 
die  Sehne  dee  Urosszehenbeugere ;  15,  Seh  neu  furchen  am 
inneren  Knöchel. 

neren  Seite  einen  dicken,  nach  unten  ragenden 
Fortsatz,  den  inneren  Knöchel,  malleolus  in- 
temm ,  welcher  mit  seiner  medialen  Flüche  dicht 
unter  der  Haut  liegt.  Unten  besitzt  es  zur  Ge- 
lenkverbindung mit  dem  Sprungbeine  eine  vier- 
eckige, von  vom  nach  hinten  concave,  Uberknor- 
pelte  Fläche,  cavitas  glenoidea  tibiae,  deren  hinte- 
rer Rand  kürzer  ist  und  mehr  nach  abwärts  ragt, 
als  der  vordere;  nach  innen  eetzt  sich  dieGelenk- 
fläehe  auf  die  dem  übrigen  Knochen  zugewendete 
Seite  des  inneren  Kn&chels  fort,  wobei  sie  vom 
etwas  tiefer  geht  als  hinten.  Die  äussere  Fläche 
des  unteren  Knocheuendes  ist  leicht  ansgehßhlt,  io 
der  oberen  Abtheilung  für  den  Ansatz  von  Btto- 
dem  rauh  und  unten  für  die  Anlagerung  des  Wa- 
denbeines, incisura  fibularis,  «.  peronea,  glatt.  Die 
hintere  Fläche  ist  von  mehreren  Furchen  durch-* 
zogen;  zwei  davon  an  dem  inneren  Knüchel  die- 
nen den  Sehnen  des  M.  tibialis  posticus  und  tle- 
xor  digit  long,  zum  Durchtritt;  durch  einen  ande- 
ren leichten  Eindruck  zieht  die  Sehne  des  Flesor 
hallucis  longus. 

Das  Schienbein  ist  leicht  um  seine  Längs- 
achse gedreht,  so  dass,  wenn  der  innere  Knüchel 
nach  innen  gerichtet  ist,  der  innere  Höcker  nach 
hinten  zu  liegt,  ein  Verhalten,  auf  welcbee  man 
bei  der  Untersuchnng  und  Einrichtung  von  Brtt- 
chen  dieses  Knochens'  aufmerksam  sein  mnss. 


Wadenbein. 
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Das  Wadenbein ,  ßbula,  s,  perone,  s,  focile  minus,  s,  canna  minor. 

Das  Wadenbein  liegt  an  der  äusseren  und  hinteren  Seite  des  Un- 
tersehenkels ;  es  ist  nahezu  gleich  lang,  wie  das  Schienbein,  aber  viel 
dünner.  Sein  unteres  Ende  steht  etwas  vor  dem  oberen,  und  sein  Schaft 
ist  so  gebogen ,  dass  die  Convcxität  nach  hinten  und  in  der  unteren 
Hälfte  leicht  nach  innen  gegen  das  Schienbein  zu  gewendet  ist. 


Fig.    100.       Fig.  101. 
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Fig.  100.    Re  chtes  Wadenbein    von   aussen  und 

vorn.   'I3 

1,  äussere  Fläche  des  Schaftes   mit    den    Fiu-chen  für 
die  Wadenbein muskeln ;  2,  Köpfchen;  ,i,  sein  oberer  Fort- 
satz; 4,  äusserer  Knöchel. 

Fig.    IUI.    Rechtes   Wadenbein    von    innen   und 

hinten,  'j, 

5,  üelenkfläche    des  Köpfchens;    6,  crista  interossea; 
7,  rauhe  Fläche   für   das  ligaiu.  lualleoU  extern! ;    8,  Ge- 
lenküäche   des  äusseren  Knöchels;    9,  Furche  am  äusse- 
ren Knöchel. 


Das  obere  Ende  oder  Köpfchen,  capltu- 
lum  fibulae,  ist  leicht  verdickt  und  besitzt  eine 
kleine,  ovale  Knorpeloberfläche,  superficies  articu- 
Iuris  tibialis,  welche  nach  innen  und  aufwärts  ge- 
richtet ist  und  sich  dem  äusseren  Höcker  des 
Schienbeins  anlegt;  nach  aussen  von  dieser  Ge- 
lenkfläche besteht  das  Köpfchen  aas  einem  nach 
oben  gerichteten  rauhen  Höcker,  welcher  Muskel- 
sehnen  und  Bändern  zum  Ansätze  dient;  dabei 
liegt  die  äusserste  Abtheilung  dicht  unter  der 
Haut. 

Das  untere  Ende,  oder  der  äussere  Knö- 
chel, mcUleolus  externm,  ist  breiter,  als  das  Köpf- 
chen und  länger,  sowie  weiter  hervorragend,  als 
der  innere  Knöchel.  Nach  innen  zu  bildet  er  die 
äussere  Grenze  des  Fussgelenkes  und  besitzt  eine 
dreieckige,  glatte  Gelenkfläche  zur  Anlagerung  an 
das  Sprungbein ,  an  die  sich  nach  hinten  ein 
rauher,  als  Anheftungsstelle  für  das  Querband  be- 
stimmter, Eindruck  anschliesst.  Der  vordere  Rand 
des  äusseren  Kuöchels  bildet  zuerst  einen  starken  #' .). 
Vorsprung  nach  vorn,  neigt  sich  jedoch  dann  all- 
mählig  nach  unten  und  hinten.  Seine  hintere 
Fläche  besitzt  eine  schmale  Furche  für  die  Sehnen  der  Wadenmoskeln; 
seine  äussere  Fläche  liegt  dicht  unter  der  Haut,  ist  gewölbt,  rauh,  drei- 
eckig und  ragt  einen  bis  zwei  Zoll  weit  an  dem  Schafte  in  die  Höhe. 

Der  Schaft  ist  unregelmässig  vierseitig  und  am  seine  Längsachse 
etwas  gedreht;  eine  seiner  Flächen,  von  welcher  die  Wadenbeinmaskeln 
entspringen,  ist  oben  nach  vorn  gerichtet,  wendet  sich  dann  nach  aosseii 
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nnd  hinten  and  verlängert  sich  hinter  der  dreieckigen  Fläche  des  un- 
teren Endes  bis  zur  Furche  des  Knöchels.  Eine  zweite  Fläche  liegt  in 
der  oberen  Hälfte  des  Knochens  nach  hinten,  wendet  sich  dann  nach 
innen  und  endigt  über  der  Gelenkfläche  des  malleosus;  das  obere  Ende 
dieser  Fläche  ist,  entsprechend  dem  Ursprünge  des  M.  soleus,  rauh,  die 
untere  Abtheilung  wird  von  dem  M.  flex.  poll.  long,  eingenommen.  Der 
noch  ttbrige  Theil  der  Oberfläche  des  Knochens  an  der  Innenseite  wendet 
sich  unten  nach  vom  zu  und  endigt  im  vorderen  Rande  des  Knöchels. 
Eine  Längskante,  Zwischenknochenleiste;  crisia  interossea,  an 
welche  sich  die  Membrana  interossea  ansetzt,  trennt  die  Ursprünge  des 
M.  tibialis  posticus,  welcher  den  oberen,  hinteren  Abschnitt  einnimmt,  und 
die  langen  Zehenstrecker,  welche  vom  vorderen,  unteren  Abschnitte  ent- 
springen. Das  Foramen  nutritium  senkt  sich  in  der  Mitte  der  hinteren 
Fläche  nach  abwärts  in  den  Knochen  hinein. 

Der  F188 ,  pes. 

An  dem  Fnsse  unterscheidet  man,  wie  an  der  Hand,  drei  grössere 
Abtheilungen,  nämlich  die  Fasswurzel,  den  Mittelfuss  und  die  Zehen. 
Jede  dieser  drei  Abtbeilungen  besteht  wiederum  aus  einer  Anzahl  ein- 
zelner Knochen,  welche  mehr  oder  weniger  beweglich  mit  einander  ver- 
bunden sind. 

Die  Fosswimel,  tarsus. 

Die  Fusswurzel  ist  aus  sieben  Knochen,  nämlich  dem  Fersen- 
beine, dem  Sprungbeine,  dem  Kahnbeine,  dem  Würfelbeine  und  den 
drei  Keilbeinen  zusammengesetzt.  Diese  sieben  Knochen  sind  nicht  ganz 
so  scharf  in  Reihen  abgetheilt,  wie  dies  bei  den  Handwurzelknochen 
der  Fall  ist,  doch  lassen  sich  an  der  äusseren  Seite  der  Fusswurzel  zwei, 
an  der  inneren  Seite  drei  Reihen  unterscheiden,  indem  sich  innen,  zwi- 
schen die  hintere  und  vordere  Reihe  das  Kahnbein  hineinschiebt.  Die 
hintere  Reibe  besteht  demnach  aus  zwei  übereinanderliegenden  Knochen, 
dem  Sprungbeine  und  dem  Fersenbeine;  die  vordere  Reihe  aus  vier 
Knochen,  dem  Würfelbeine,  das  dem  Fersenbeine  direkt  anliegt,  und  den 
drei  Keilbeinen,  welche  von  dem  Sprungbeine  durch  das  Kabnbein  ge- 
trennt sind. 

Da8  Fersenbein,  calcaneus,  s.  os  calcis. 

Das  Fersenbein  ist  der  grösste  Knochen  des  Fusses  und  nimmt 
dessen  hintere  Abtheilung  ein,  indem  er  nach  hinten  einen  Vorsprung, 
die  Ferse,  calx,  bildet;  sein  grösster  Durchmesser  verläuft  in  der 
Richtung  von  hinten  nach  vom  und  aussen ;  nach  oben  steht  es  mit  dem 
Sprangbein,  nach  vom  mit  dem  Würfelbein  in  Gelenkverbindung. 

Das  dicke,  hintere  Ende  oder  der  Fersenhöcker,  tuber  s,  tubero- 
sitas  calcis,  hat  unten  zwei  Vorsprünge,  tuberctUa,  welche  auf  dem  Bo- 
den rahen  und  von  denen  der  innere  der  grössere  ist.  Die  übrige,  nach 
hinten  sehende  Fläche,  zerfällt  in  einen  unteren,  rauhen  Theil,  mit  wel- 
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a.  Kahnbrin;  h,  Sprungbein ;  c.  Fersenhein;  d,  Ferse; 
c,  erstes,  f,  BHeites,  g.  dritu^'s  Keilbein;  h,  WUrfelbein. 
I  bis  V  die  Mittelfiissknochen ;  1,  ;i,  die  beiden  Pha- 
langen der  grossen  Zehe;  I,  2,  3,  die  drei  Phalangen  der 
folgenden  Z«hen. 

ehern  sich  die  AchiUeseehne  verbindet,  uDd  einen 
oberen,  glatten,  weniger  vorspringenden  Tbeil,  wel- 
cher von  der  äehne  durch  einen  Schleimbeute] 
getrennt  ist. 

Die  innere  Fläche  des  Knocbens,  an  wel- 
cher die  FuBssofalennerven  und  Gefäsee,  sowie  die 
Beugesebnen  herziehen  ist  tief  concar ;  nach  vom 
zn  wird  diese  Coucavilät  von  einem  abgeplat- 
teten Fortsätze,  processii^  lateralis,  s.  internus,  s. 
siistentaculitm  tali ,  begrenzt.  Dieser  Fortsatz  ragt 
in  der  Nähe  des  vorderen  Endes  des  Knochens  nnd 
in  gleicher  Höhe  mit  seiner  oberen  FlScfae  nach 
innen  nnd  besitzt  unten  eine  Furche,  durch  welche 
die  Sehne  des  M.  flexor  hallucis  longus  zieht. 
Die  obere  Fläche  hat  zwei  Gelenkfacetten  fllr  das  Sprungbein,  von  de- 
nen die  vordere,  kleinere  sich  auf  dem  Snstentaeulnm  tali  befindet  und 
flach  ist,  während  die  grossere  nach  aussen  nnd  hinten  von  dieser  und 
von  ihr  dnrch  eine  ranhe,  für  Bandmassen  bestimmte  Furche ,  sulcus  cal- 
funei,  s.  stdcm  interurticularix  calcanei,  getrennt  liegt;  sie  ist  von  aussen 
nach  innen  nnd  hinten  convex.  Vor  dieser  Gclcnkfläcbe  bezeichnet  eine 
rauhe  Vertiefung  die  Urspmngestelle  des  M.  extensor  digit.  brevis.  Das 
vordere  Ende  verbindet  sich  durch  eine  in  vertikaler  Richtung  leicht 
convexe,  in  querer  Richtung  leicht  concave  Gelenkfläche  mit  dem  Wtlrfel- 
beinc;  weiter  nach  innen,  vor  dem  Snstentaeulnm  tali  liegt  eine  rauhe 
Stelle,  an  welcher  sich  feste  Bandmassen  anheften.  Die  äussere  Fläche 
liegt  dicht  nnter  der  Haut,  ist  im  Ganzen  abgeglättet  nnd  besitzt  nur  im 
vorderen  Theile  zwei  seichte  Rinnen  fUr  die  Sehnen  der  Wadenbein- 
mnskeln. 

Dl«  Sprunfbeia,  Knirhf Utein ,  faliis,  s.  astragalm. 

Das  Sprungbein  ist  von  nnregelmässiger,  abgerundet  viereckiger 
Gestalt;  es  Überträgt  bei  aufrechter  Stellung  das  Gewicht  des  Körpers 
von  dem  Unterschenkel  auf  die  sämmtlicben  Abtbeilungen  des  Fusses. 
Es  artiknlirt  mit  dem  Schienbein  nnd  Wadenbein  nach  oben,  mit  dem 
Fersenbein  nach  unten  und  mit  dem  Kahnbein  nach  vom.  Seine  längste 
Achse  ist  nach  vom  und  innen  gerichtet.  Sein  convexes  vorderes  Ende 
nennt  man  den  Kopf,  capitulwn,  und  eine  kreisförmige  Furche  nach  hinten 
davon  den  Hals,  collum.  Die  Gelenkfläche  tüi  die  Verbindung  mit  dem 
Unteraobenkel,  welche  hinter  dem  Halse  liegt,  hat  die  Gestalt  einer  Rolle 
nnd  besteht  ans  einer  mittleren  oberen  nnd  zwei  seillichen,  zu  '\e,<a£x 

tiatiB-Uorfmiiaa,  Aatnoaia.  <^ 
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nabeza  rechtwinklig  atehenden,  Flächen.  Die  mittlere  Abtheiinng  liegt 
oben  dem  Schienbeine  an,  ist  von  vorn  nach  hinten  convex,  dabei  vorn 
breiter  als  hinten  und  mit  dem  äusseren  Rande  stärker  gehoben,  als 
mit  dem  inneren;  ebenso  ist  der  äussere  Band  etwas  länger  und  leicht 
gebogen,  während  der  innere  gerade  ist.  Die  innere  Seitenfläche  ist 
ziemlich  schmal  und  artiknlirt  mit  dem  inneren  Knöchel ,  die  äussere 
steht  mit  dem  äusseren  Knöchel  in  Verbindung  und  ist  viel  hCher.    An 


Fig.  103. 


Fig.  103-    Rechter  Fubb  mit  der  Fusssoblenan- 
Hicht.    •!, 


der  unteren  Seite  finden  sich  zwei  glatte  Gelenk- 
flächen  fUr  die  Verbindung  mit  dem  Fersenbein. 
Beide  Gelenkfiächen  sind  durch  eine  rauhe,  fUr  die 
Anheftnng  von  Baodmassen  bestimmte  Furche,  sui- 
cus  tali,  3.  sulciis  interatiicularis  tali,  von  einander 
getrennt;  diese  l^^rchc  bildet  mit  der  analogen 
des  Fersenbeins  einen  schief  durch  die  Fosswarzcl 
verlaufenden  Canal,  canalis  intemrticularis  tarsi, 
8.  Sinus  tarsi.  Die  hintere  der  beiden  durch  den 
sulcns  tali  getrennten  Flächen  ist  grösser  and  von 
innen  nach' aussen  und  vorn  concav;  die  vordere 
Fläche  ist  kleiner,  platt,  ruht  auf  dem  ISustentacu- 
Inm  tali  auf,  nnd  geht  continnirlich  in  die  rund- 
liche, mit  dem  Kahnbeine  articulirende  Gelenkfläche 
des  Küpichens  Über.  Der  hintere  Kand  des  Kno- 
chens liegt  hinter  dem  Sustentaculnm  tali  und  ist 
wie  dieser  Fortsatz  von  der  Sehne  des  M.  flexor 
hallncis  longus  rinnenfbrmig  ansgeböhlt. 


Das  WOrfelbein,  os  cuhoideum. 

Dieser  Knochen  liegt  an  dem  äusseren  Fussrande  zwischen  dem 
Fersenbeine  nnd  dem  vierten  und  ftinflen  Mittelfussknochen.  Er  hat  sei- 
nen Namen  von  der  nahezu  wtirfeligen  Form,  ist  aber  eigentlich  mehr 
pyramidal ,  da  vier  seiner  Flächen  gegen  den  äusseren,  schmäleren  Rand 
eonvergiren.  Die  hintere  Uberknorpelte  Fläche  steht  mit  dem  Fersen- 
beine in  Verbindung,  die  vordere  scheidet  sieh  in  zwei  Facetten,  eine 
innere,  vierseitige  fllr  die  Verbindung  mit  dem  vierten  und  eine  äussere, 
dreiseitige  fUr  den  lUnt^en  Mitteltussknochen.  An  der  inneren  Seite  dehnt 
sich  von  der  Mitte  bis  zum  oberen  Rande  eine  glatte  Fläche  lUr  die 
Verbindung  mit  dem  dritten  Keilbeine  ans,  während  sich  dahinter  in 
manchen  Fällen  eine  weitere  Fläche  an  das  Kahnbein  anlegt;  der  übrige 
Theil  der  inneren  Seite  ist  durch  Bänderanheftungen  rauh.  Der  äussere 
Rand  besitzt  eine  nahezu  senkrechte  Fnrche,  stdcm  ossis  cuboidei,  in 
welcher  die  Sehne  des  M.  peroneus  longus  liegt,  und  welche  schräg  an 
dem  vorderen  Theil  der  nnteren  Fläche   weiter  zieht.    Hierdurch  wird 
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eine  dicke  Leiste,  tuierositas  ossis  cuboidei,  abgegrenzt,  welche  mit  dem 
ttbrigCD,  nach  hinten  gelegenen  Theil  der  unteren  Fläche  dem  Ligamen- 
tum calcaneo-cnboideum  zur  Befestigung  dient.  Die  obere  Fläche,  welche 
auf-  und  auswärts  gerichtet  ist,  ist  flach  und  rauh. 

Das  Kahnbein,  Schiffbeiii,   os  scaphaideum  8,  naviculare. 

Das  Kahnbein  liegt  an  dem  inneren  Fussrande  zwischen  dem 
Sprungbein  und  den  Keilbeinen.  Es  hat  in  der  Richtung  von  vom  nach 
hinten  nur  eine  geringe  Ausdehnung,  dagegen  ist  es  von  einer  Seite  zur 
anderen  sehr  breit  Nach  hinten  besitzt  es  eine  concave  Gelenkfläche 
für  die  Verbindung  mit  dem  Köpfchen  des  Sprungbeines  und  vom  eine 
convexe  Fläche,  welche  durch  zwei  nach  unten  convergirende  Kanten 
in  drei  der  Anlagerung  der  drei  Keilbeine  dienende  Facetten  getbeilt  ist. 
An  seiner  äusseren  Seite  findet  sich  manchmal  eine  glatte  Gelcnkfläche, 
welche  sich  an  das  WUrfelbein  anlegt.  Seine  obere  und  untere  Fläche 
sind  rauh,  und  am  inneren  Rande  ragt  ein  vorspringender  Höcker^  tuber- 
cülum,  s.  tuberositas  ossis  navicularis,  abwärts,  an  welchen  sich  die  Sehne 
des  M.  tibialis  posticus  ansetzt. 

Die  Keilbeine,  keiinrmigen  Beine,  ossa  cunei/ormia  s,  sphefwidea. 

Die  drei  keilförmigen  Beine  werden  durch  Nnmerirung  unter- 
schieden, indem  man  sie  von  innen  nach  aussen  zählt;  sie  nehmen  den 
Raum  zwischen  dem  Kahnbein  und  den  drei  inneren  Mittelfussknocben 
ein  und  haben  vorn  und  hinten  glatte,  überknorpelte  Flächen  zur  Ver- 
bindung mit  diesen  Knochen.  —  Das  erste  oder  innere  Keilbein^ 
OS  cunei/orme  primum^  s.  intemum,  ist  das  grosseste;  e&  ist  gegen  den 
FussrUcken  bin  schmal,  gegen  die  Sohle  hin  dick  und  rauh;  seine  Dorsal- 
fläche ist  nach  innen  und  oben  gerichtet  und  besitzt  eine  schief  abwärts 
verlaufende  Furche,  in  welcher  die  Sehne  des  M.  tibialis  anticus  liegt, 
seine  äussere  Fläche  ist  mit  der  unteren  Abtheilung  gegen  die  Sohle 
bin  gerichtet,  concav  und  rauh,  au  der  oberen  Abtheilung  zur  Anlage- 
rung an  das  zweite  Keilbein  glatt  und  überknorpelt.  -  Das  zweite 
oder  mittlere  Keilbein,  os  cuneiforme  secundum,  s.  medium  sowie 
das  dritte  oder  äussere  Keilbein,  os  cuneiforme  tertium,  s.  exter- 
num,  haben  jedes  oben  eine  vierseitige  Fläche  und  unten  eine  schmale, 
rauhe  Kante,  durch  welche  Form  sie  vorzugsweise  die  Wölbung  des 
Fusses  in  querer  Richtung  bedingen.  Die  hinteren  Enden  der  drei  Keil- 
beine liegen  in  derselben  Querlinie;  da  aber  das  mittlere  Keilbein  das 
kürzeste  ist,  so  ragen  das  innere  und  das  äussere  nach  vorn  hervor  und 
verbinden  sich  seitlich  nicht  nur  mit  den  Seiten  von  jenem,  sondern  auch 
etwas  mit  der  Basis  des  zweiten  Mittelfussknochens ,  der  zwischen  sie 
eingreift.  Die  Kleinzebenseite  des  dritten  Keilbeins  verbindet  sich  durch 
eine  flache,  glatte  Gelenkfläche  mit  dem  Würfelbein  und  durch  eine 
kleine,  schmale  Facette ,  die  manchmal  fehlt ,  mit  dem  vierten  Mittelfuss- 
knocben. 
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Hittelfusgknochen ,  ossa  metatarsL 

Die  fünf  Mittelfassknocben  werden  gemäss  ihrer  I^age  von 
innen  nach  aussen  als  erster  bis  fünfter  bezeichnet. 

Sie  gleichen  den  Mittelhandknochen  darin ,  dass  sie  Röhrenknochen 
sind,  welche  eine  leicht  convexe  Biegung  ihrer  dorsalen  Seite  von  hinten 
nach  vom  besitzen,  sowie  dass  sie  unregelmässig  gebildete  Fusswurz el- 
enden, bases,  dreiseitige  Schafte,  und  abgerundete  mit  den  Phalangen 
artikulirende  Köpfchen,  capitula,  haben.  Der  erste  Mittelfussknochen 
ist  viel  dicker  und  massiver  aber  kürzer  als  die  übrigen;  diese  nehmen 
vom  zweiten  bis  zum  fUnften  an  Länge  ab. 

Die  hinteren  Enden  der  Mittelfussknochen  gleichen  in  Be- 
zug auf  die  Zahl  der  Knochen,  mit  denen  sie  in  Verbindung  stehen,  ge- 
nau den  Mittelhandknochen.  Der  erste  artikulirt  mit  einem  Knochen, 
dem  ersten  Keilbeine;  der  zweite  mit  vier,  nämlich  mit  den  drei  Keil- 
beinen und  dem  dritten  Mittelfussknochen;  der  dritte  mit  drei  Knochen, 
nämlich  dem  2.  und  4.  Mittelfussknochen  und  dem  äusseren  Keilbeine. 
Der  vierte  Mittelfussknochen  verbindet  sich  hinten  in  der  Kegel  mit  vier 
Knochen,  nämlich  mit  dem  3.  und  5.  Mittelfussknochen,  dem  äusseren 
Keilbein  und  dem  WUrfelbein ;  manchmal  fehlt  die  Facette  für  das  Keil- 
bein, und  alsdann  verbindet  er  sich  nur  mit  drei  Knochen;  der  fünfte 
Mittelfussknochen  tritt  nur  mit  zwei  Knochen,  dem  vierten  Mittelfuss- 
knochen und  dem  Würfelbeine  in  Verbindung. 

Das  Fusswurzelende  des  ersten  Mittelfussknochens  besitzt  eine  leicht 
concave  Gelenkfläche,  ist  oben  schmaler,  nach  der  Fusssohlenfläche  brei- 
ter und  bildet  hier  einen  rauhen  Höcker,  tuberculum  plantare.  Das  hin- 
tere Ende  des  fünften  Mittelfussknochens  besitzt  nach  aussen  einen 
grossen,  rauhen  Höcker,  tuberositas  ossi^  mefatarsi  quinti ,  der  über  die 
anderen  Knochen  am  äusseren  Fussrande  hervorragt;  seine  Oelenkfläche 
mit  dem  Würfelbeine  steht  so  schief,  dass  ihre  Verlängerung  nach  innen 
das  Zehenende  des  ersten  Mittelfussknochens  treffen  würde.  Die  Tarsal- 
enden  der  übrigen  drei  Mittelfussknochen  sind  oben  breit  und  flach,  nach 
unten  zu  schmal  und  rauh  und  betheiligen  sich  durch  diese  Keilform  an 
der  queren  Wölbung  des  Fusses. 

Die  Schafte  der  Mittelfussknochen  besitzen  in  dem  grössten  Theile 
ihrer  Längenausdehnung  je  eine  nach  oben  vorspringende  Kante,  welche 
an  den  drei  mittleren  die  M.  interossei  dorsales  jederseits  trennen. 

Die  Köpfchen,  capitula,  sind  nicht  so  dick,  wie  die  Fusswurzel- 
enden,  sind  seitlich  eingedrückt  und  von  kleinen  Höckerchen  begrenzt. 
Ihre  glatten,  convexen  Gelenkflächen  verlängern  sich  gegen  die  Fuss- 
sohle  hin  etwas  und  endigen  in  einem  gespaltenen  Rande;  die  des  er- 
sten Mittelfussknochens  besitzt  unten  in  der  Mitte  eine  vorspringende 
Kante,  welche  seitlich  von  zwei  flachen  Furchen  begrenzt  ist,  in  welche 
sich  zwei  Sesambeine  einlegen. 

Zellenglieder,  phalanges  digitorum  pedis. 
Die  Zeienglieder   entsprechen   in  ihrer  gesammten  Bildung  so 
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genau  den  Fiiigergliedern,  dass  es  hier  nur  nöthig  erscheint,  auf  die  klei- 
nen Unterschiede  zwischen  beiden  aufmerksam  zu  machen. 

Die  Phalangen  der  vier  äusseren  Zehen  sind  viel  kleiner ,  als  die 
entsprechenden  Phalangen  der  Hand,  dagegen  sind  die  der  grossen  Zehe 
stärker,  als  die  des  Daumens.  Die  Schafte  der  Phalangen  der  ersten 
Reihe  sind  bei  den  vier  äusseren  Zehen  in  der  Mitte  seitlich  comprimirt 
und  verdünnt;  die  der  zweiten  Reihe,  besonders  an  der  vierten  und 
fbnften  Zehe  sind  sehr  kurz,  so  dass  sie  nur  aus  kleinen,  die  beiden 
Gelenkflächen  miteinander  verbindenden  Knochenstttckchen  bestehen.  An 
der  kleinen  Zehe  sind  bei  Erwachsenen  die  letzten  zwei  Phalangen  nicht 
selten  zu  einem  Knochen  vereinigt. 

Ses ambeine.  —  Auf  der  Plantarfläche  des  ersten  Phalango-meta- 
tarsalgelenkes  liegen  zwei  Sesambeine  neben  einander ;  sie  bewegen  sich 
in  den  Furchen  am  Köpfchen  des  ersten  Mittelfussknochens.  Kleinere 
Sesambeine  finden  sich  zuweilen  an  den  entsprechenden  Gelenken  der 
anderen  Zehen. 

Die  Knochen  des  Fnsses  als  Games. 

Der  Fuss  ist  an  der  Ferse  am  schmälsten  und  nimmt  nach  vom  hin 
bis  zu  den  Köpfchen  der  Mittclfussknochen  an  Breite  zu.  Das  hintere 
Ende  des  Fersenbeins  neigt  sich  etwas  nach  innen  und  hinten.  Das 
Sprungbein  weicht,  indem  es  das  Sustentaculum  tali  überlagert,  so  weit 
mit  seiner  Längsachse  von  derjenigen  des  Fersenbeins  nach  innen  ab, 
dass  seine  äussere,  obere  Kante  gerade  über  der  Mittellinie  des  Fersen- 
beins liegt;  aus  diesem  Grunde  bildet  der  innere  Knöchel  einen  stärkeren 
Vorsprung,  als  der  äussere. 

Der  Fuss  bildet  sowohl  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten,  als 
auch  von  einer  Seite  zur  anderen  ein  Gewölbe.  Dieses  Gewölbe  erhebt 
sich  an  verschiedenen  Abtheilungen  verschieden  stark  über  die  Stütz- 
fläche des  Fusses  und  hat  seine  Stützpunkte  hinten  in  der  Ferse ,  vorn 
in  den  Köpfchen  der  Mittclfussknochen;  dabei  erscheint  es  hinten  ein- 
fach und  vom  doppelt,  indem  es  von  dem  einfachen  Stützpunkte  hinten 
in  einen  innen  stärkeren,  aussen  flacheren  Bogen  übergeht.  Der  innere, 
mehr  von  dem  Boden  sich  erhebende  Theil  des  Gewölbes  trägt  vorzugs- 
weise das  Gewicht  des  Körpers;  er  wird  gebildet  durch  die  hinteren 
zwei  Dritttheile  des  Fersenbeins,  das  Kahnbein,  die  drei  Keilbeine  und 
die  drei  inneren  Mittclfussknochen.  Der  äussere  Theil  des  Gewölbes  be- 
steht aus  der  ganzen  Länge  des  Fersenbeins,  dem  Würfelbeine  und  dem 
vierten  und  fünften  Mittclfussknochen.  Die  quere  Wölbung  verdankt  ihre 
Entstehung  der  Aneinanderftigung  des  Würfelbeines,  der  drei  Keilbeine 
und  der  Basis  der  Mittclfussknochen. 

VerknSfheruns  der  unteren  Extremität. 

Das  Hüftbein  entsteht  aus  den  drei  bereits  oben  erwähnten  Haupt- 
abtheilungen, nämlich  aus  dem  Darmbein,  dem  Sitzbein  und  dem  Scham- 
bein, sowie  aus  einigen  Epiphysenstttcken.  Die  Knochenbildung  beginnt 
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etwan  B|>lUer,  als  bei  anderen  breiten  Knochen  in  dem  knorpeligen  Tbeile 
des  Darmbein?,  ip&ter  tritt  sie  in  dem  Sitzbeine  und  dann  in  dem  Scham- 
beine ein.  Eise  Epipbysenanlage  dehnt  sich  längs  des  ganzen  Darro- 
beinkamma  ans;  eine  zweite  bedeckt  den  Sitzknorren  und  ragt  nach  roni 
Aber  den  grQsseren  Theil  des  anfsteigeoden  Astes  bin.  Eine  dritte,  incon- 
stante  Epiphyse,  findet  sieb  an  der  vorderen,  nnteren  Darmbeinspitze  nnd 
eine  vierte,  gleichfalls  inconstante  an  der  Schambeinverbindang.  Da, 
wo  sich  die  drei  Knocben  in  der  Gelenkpfanne  miteinander  verbinden, 
ist  in  frUber  Zeit  zwischen  ihren  Enden  eine  dUnne  Knorpellage  vorhan- 
den, welche  von  einem  oder  mehreren  Kernen  ans  verknüchert  und  die 
Gestalt  eines  lateinischen  Y  besitzt. 

Rg.  104. 


Fig.  104.    Verknöcherung  des  HUftb 


A.  Beschaffe Dheit  des  Knochens  bei  der  Geburt.  Die  Knochenbildung  geht 
von  drei  Kernen  in  dem  Darmbein  I,  Sitzbein  2,  und  Schnuibeiue  3,  aus. 

B.  Bttftbein  eines  &~6.iähriRen  Kindes.  Die  Äeste  des  Sits-  und  Schambeins 
sind  verknöchert,  aber  nuch  nicht  miteinander  vereinigt. 

C  Knochen  eines  9jährigen  Kindes  mit  Vereinigung  der  Aeste. 

D.  Hüftbein  einer  etwa  '.>Ojährigen  Person.  Auch  in  der  Gelenkpfanne  hat  die 
Vereinigung  Platz  gegriffen ,  allein  die  Kpiphysen  erscheinen  noch  am  Darmbein- 
kamm,  an  dero  unteren,  vorderen  Darmbeinstacnel,  an  dem  Sitzknorren  und  an  dem 
Schambein  getrennt 

Bei  A,  B  und  C  bedeutet  1  das  Darmbein,  2  das  Sitzbein,  3  das  Scham- 
bein; unter  D  findet  sich  4,  das  Yfönnige  StUck,  welches  gegen  das  vierzehnte 
Jahr  hin  verknöchert;  5,  Epiphyse  des  Dannbeinkamms ;  6,  des  Sitzknorrene ;  7, 
der  Schambeinsymphyse ;  8,  des  unteren,  vorderen  Darmbeinstachels. 

Das  Becken  des  FOtas  nnd  kleinen  Kindea  beaitzt  gegenüber  der 
Ansdebnung  beim  Erwachaenen  nur  einen  verhältnissmäsaig  kleinen  Kanm- 
inhalt,  und  die  Eingeweide,  welche  später  daa  wahre  Becken  einnehmen, 
liegen  zu  der  Zeit  noch  gröestentheila  in  der  Bauchhöhle.  Die  Steilheit 
des  Beckens  ist  in  der  Jugend  viel  hedenteoder,  als  beim  Erwachsenen. 

Der  Oberachenkelknochen  verknöchert  von  einem  Hauptkerne 
im  Schaf)  und  von  vier  Epiphysen  aas,  welche  in  folgender  Weise  auf- 
treten: —  ein  Knochenkern  fllr  daa  untere  Gelenkende,  einer  fllr  den 
Kopf  und  je  einer  fllr  den  groasen  und  den  kleinen  KollhUgel.  Diese 
Epiphysen  vereinigen  sich  mit  dem  Haupttheile  des  Knochens  in  der 
nmf^ekehrten  Zeitfolge,  in  welcher  sie  zuerst  auftreten. 

Daa  Schienbein  und  das  Wadenbein  besitzen  Dcben  den  Haupt- 
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verknöcherungskerneii  des  Schaftes^  je  eine  obere  und  untere  Epiphyse. 
An  dem  Schienbeine  tritt  die  obere  Epiphyse  zuerst  auf  und  umfasst 
nicht  nur  den  äusseren  Höcker  sondern  gibt  auch  vorn  noch  einen  Fort- 
satz^ nach  abwärts  ab,  welcher  sich  in  die  Tuberositas  tibiae  fortsetzt. 
Bei  dem  Wadenbeine  bildet  sich  die  untere  Epiphyse  zuerst  aus,  und  bei 
beiden  Knochen  vereinigen  sich  die  unteren  Epiphysen  zuerst  mit 
dem  Schaft. 

Die  Fusswurzelknochen  verknöchern  mit  Ausnahme  des  Fer- 
senbeins alle  von  einem  Kerne  aus;  bei  dem  letzteren  überlagert  eine 
Epiphyse  die  von  dem  Hauptkeme  aus  erfolgende  Verknöcherung  an 
dem  oberen  Theil  des  hinteren  Endes. 

Die  Mittel fussknochen  und  Zehenglieder  stimmen  mit  den 
entsprechenden  Theilen  der  Hand  in  der  Art  ihrer  Entwicklung  Uberein. 
Jeder  Knochen  bildet  sich  von  einem  Hauptkerne  und  einer  Epiphyse 
aus,  und  während  bei  den  vier  äusseren  Mittelfussknochen  sich  die  Epi- 
physe an  den  Zehenenden  finden^  entwickeln  sie  sich  bei  dem  Mittelfuss- 
knochen der  grossen  Zehe  und  bei  den  Phalangen  an  den  der  Fusswur- 
zel  zugekehrten  Enden. 

Verknöcherungszeiten  der  Knochen  der  unteren  Extremität. 

I.  Hüftbein. 

Der  Hauptkem  des  Darmbeins  erscheint  in  der  8.  und  9.  Woche. 

Der  Hauptkem  des  Sitzbeines  entwickelt  sich  im  3.  Monat. 

Der  Hauptkern  des  Schambeins  tritt  im  4.  und  5.  Monat  auf. 

Die  Verknöcherung   in   dem  Y  förmigen  Knorpel    der  Gelenkpfanne   erfolgt 

etwa  zur  Zeit  der  Pubertät  und  die  der  Epiphysen  des  Hüftbeines  etwas 

später. 
Die  Aeste  des  Schambeins  und  Sitzbeins  vereinigen  sich  etwa  im   7.  oder 

8.  Jahr. 
Die  Vereinigung  der  Thoile,  welche  die  Gelenkpfanne  bilden,  erfolgt  im  16. 

oder  17.  Jahre. 
Die  Epiphysen  verbinden  sich  mit  dem  Hauptknochen  gegen  das  25.  Jahr  hin. 

U.    Oberschenkelbein. 

Der  Kern  des  Schaftes  erscheint  in  der  7.  Woche. 

Der  Kern  der  unteren  Epiphyse  tritt  in  dem  9.  Monat  auf. 

Der  Kern  des  Kopfes  entwickelt  sich  zu  Ende  des  1.  Jahres. 

Der  Kern  des  grossen  Rollhllgels  wird  im  4.  Jahre  beobachtet. 

Der  Kern  des  kleinen  Rollhügels  entsteht  im  13.  oder  14.  Jahre. 

Der  kleine  UolIhUgel  vereinigt  sich  mit  dem  Schafte  im  17.  oder  IH.  Jahre. 

Die  Verbindung  des    grossen  Rollhügels   mit  dem   Schafte    erfolgt  etwa  im 

18.  Jahre. 
Die  Vereinigung  der  unteren  Epiphyse    mit    dem  Schafte   kommt  nach  dem 

'20.  Jahre  zu  Stande. 

Hl.    Schienbein. 

Der  Keni  des  Schaftes  entwickelt  sich  in  der  7.  Woche. 

Die  obere  Epiphyse  bildet  sich  manchmal  vor,   manchmal  nach  der  Geburt. 

Die  untere  Epiphyse  erscheint  in  dem  2.  Jahre. 
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Die  Vereinigung  der  unteren  Epiphyse  mit  dem  Schafte  erfolgt  im  18.  oder 
19.  Jahre ;  diejenige  der  oberen  Epiphyse  mit  dem  Schafte  im  21.  oder 
22.  Jahre. 

Fig.  105. 


B 


Fig.  105.     Verknöcherung  des  Oberschenkels. 

A.  Oberschenkel  eines  Fötus  von  etwa  8  Monaten.  Der  Schaft  ist  knö- 
chern, die  beiden  Enden  sind  knorpelig. 

B.  Oberschenkel  eines  Neugeborenen  mit  dem  Knochenkeme  des  unteren 
Endes. 

C.  Oberschenkel  eines  einjähiigen  Kindes  mit  dem  Knochenkeme  des 
Kopfes. 

D.  Oberschenkel  vom  5.  oder  6.  Jahre.  Die  Verknöcherung  ist  von  dem 
Schafte  in  'den  Hals  vorgedrungen,  und  im  grossen  lYochanter  findet  sich  ein 
Knochenkem. 

E.  Oberschenkel  aus  der  Pubertätszeit  mit  weiter  vorgerückter  Verknöcher- 
ung und  einem  Knochenkeme  im  kleinen  Rollhügcl. 

1,  Schaft;  2,  unteres  Gelenkende;  3,  Kopf;  4,  grosser  BollhUgel;  5,  kleiner 
RollhUgel. 

IV.  Wadenbein. 

Der  Kern  des  Schaftes  erscheint  bald  nach  demjenigen   in   dem  Schienbein. 

Die  untere  Epiphyse  entwickelt  sich  im  2.  Jahre. 

Die  obere  Epiphyse  entsteht  im  3.  oder  4.  Jahre. 

Die  untere  Epiphyse  verbindet   sich    mit   dem   Schafte   im  20.  Jahre  oder 

später. 
Die  Verbindung   der  oberen    Epiphyse   mit  den    übrigen   Knochen    erfolgt 

nach  derjenigen  der  unteren  Epiphyse. 

V.  Kniescheibe. 

Die  Verknöcherung  der  Kniescheibe  beginnt  im  3.  Jahre. 

VI.  Fusswurzel. 

Der  Kern  im  Fersenbein  erscheint  im  6.  Monat. 

Der  Kern  im  Spmngbein  tritt  im  7.  Monat  auf. 

Der  Kem  des  Würfelbeins  bildet  sich  zur  Zeit  der  Geburt. 

Der  Kem  des  äusseren  Keilbeins  entsteht  im  1.  Jahre. 
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Flg.  106     Verknöcheriing  des  Schienbeines. 

A.  Schienbein  aus  der  Zeit  kurz  vor  der  Geburt.  Der  Schaft  ist  verknöchert, 
die  Enden  sind  knorpelig. 

B.  Schienbein    eines  Neugeborenen  mit  dem  Knochenkeme  in  der  oberen 
Epiphyse. 

C.  Schienbein  eines  dreijährigen  Kindes  mit  dem  Knochenkeme  in  der  un- 
teren Epiphyse. 

D.  Schienbein  eines  achtzehn-  bis  zwanzigjährigen  Individuums,  bei  welchem 
die  untere  Epiphyse  bereits  vereinigt,  die  obere  dagegen  noch  getrennt  ist. 

E.  Beispiel  eines  getrennten  Kernes  für  die  tuberositas  tibiae. 

1,  Schaft;  2,  obere  Epiphyse;  2,*  getrennter  Kern  ftir  die  tuberositas  tibiae ; 
3,  untere  Epiphyse. 

Fig.  107. 


B 
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Fig.  107.    Verknöcherung  des  Wadenbeines. 

A.  Wadenbein  eines  Neugeborenen  mit  verknöchertem  Schafte  und  knor- 
peligen Epiphysen. 

B.  Wadenbein    eines    zweijährigen    Kindes    mit    dem   Kerne   der   unteren 
Epiphyse. 

C.  Wadenbein  eines  etwa  vierjährigen  Kindes  mit  dem  Kerne  der  oberen 
Epiphyse. 

D.  Wadenbein  einer  etwa  zwanzigjährigen  Person,  bei  welchem  die  untere 
Epiphyse  bereits  vereinigt,  die  obere  noch  getrennt  ist. 

I,  Schaft;  2,  untere  Epiphyse;  3,  obere  Epiphyse. 
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Flg,  108.  Verkoücherung  der  FuBsknochen. 

A.  Rechter  Fubs  einea  sechBinonatlichen  Fötus.  Die  Mittelfusaknochen  und 
Zeheilglieder  sind  von  den  ursprünglichen  Kernen  aus  bereits  in  ihren  Scliaftcn  ver- 
knöchert. Die  Fusatvurzel  ist  mit  Ausnahme  des  Fersenbeine,  an  welchem  der 
Knochenkern  gerade  aufgetreten  ist,  noch  vollständig  knorpelig. 

B.  Fuss  einea  aieben-  bis  acbtmonatlicheD  Fötus  mit  Rnochenkem  im 
Sprungbein. 

C.  Fnaa  eines  Neugeborenen  mit  Knochenkem  im  WUrfelbein. 

D.  FusB  eines  einjährigen  Kindes,  bei  welchem  die  Knochenbildung  im  äus- 
seren Keilbeine  beginnt. 

E.  Dreijähriges  Kind.     Die  Verknöcherung  zeigt   sich  im  inneren  Keilbein. 

F.  Drei  bis  vier  Jahre  alten  Kind ,  mit  Verbnöcherungskerti  im  mittleren 
Keilbein  und  im  Kahnbein ,  sowie  in  den  Epiphysen  der  Mitte ifuasknochen  und 
Zehen  gl  ieder, 

li.  FusB  auB  der  Pubertätszeit.  Die  Verknöcherung  der  Fusawuizelknochen 
ist  fast  vollständig  vollendet;  am  Fersenbein  hat  sieh  eine  Epiphyse  ausgebildetj 
und  die  Epiphysen  der  MiCtelfuasknoehen  und  Zehenglieder  erscheinen  noch  getrennt 

1,  Kern  des  Fersenbeinsi  1  •  Iwi  G  die  Epiphyse  des  Fersenbeins;  2,  Kern 
des  Sprungbeins;  3,  des  WUrielbeins;  4,  des  äusseren  Keilbeins;  5.  des  inneren 
Keilbeins;  G,  des  Kabnbeins;  7,  des  mittleren  Reilbetns;  8,  Mittelfussknoclien; 
8,  •  Epiphysen  der  Mittelfussknochen ;  9,  erst«  Beihe  der  Fiuszehen;  9,*  Epiphy- 
sen dieser  Reihe  an  den  vier  äusseren  Zehengliedem ;  9',  Epiphyse  des  ersten 
Gliedes  der  grossen  Zehe;  10,  zweite  Reilie  der  Zehengh'eder;  [0*,  Epiphysen  die- 
ser Reihe;  10',  Epiphyse  des  Nagelgliedes  der  grossen  Zehe;  1 1,  Nagelglieder  der 
Ijbrigen  Zehen;  11*,  ihre  Epiphysen. 
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Der  Kern  des  inneren  Keilbeins  wird  im  3.  Jahr  beobachtet. 

Der  Kern  des  mittleren  Keilbeins  entwickelt  sich  im  4.  Jahre. 

Der  Kern  des  Kahnbeins  findet  sich  im  4.  oder  5.  Jahre. 

Die  Epiphyse  des  Fersenbeins  bildet  sich  im  10.  Jahre. 

Ihre  Vereinigung  mit  dem  Fersenbeine  erfolgt  im  15^  oder  16.  Jahre. 

Vn.    Mittelfuss. 

Die  Kerne  der  Schafte  entwickeln  sich  in  der  8.  oder  9.  Woche. 

Die  Epiphysen  treten  im  3.  bis  8.  Jahre  auf. 

Ihre  Vereinigung  mit  den  Schäften  erfolgt  vom  19.  bis  20.  Jahre. 

VIIL    Zehenglieder. 

Die  Kerne  in  den  Schäften  entstehen  in  der  9.  oder  10.  Woche. 
Die  Epiphysen  bilden  sich  vom  8.  bis  zum  10.  Jahre. 
Die  Vereinigimg  der  Epiphysen  mit  den  Schäften  HCUt  in  di^  Zeit  vom  19. 
bis  zum  21.  Jahre. 

Vergleichung  der  oberen  mit  der  unteren  Extremität. 

Die  allgemeine  Aehnlichkeit,  welche  offenbar  zwischen  den  oberen  und  un- 
teren Gliedmassen  stattfindet,  entspringt  bei  näherer  Betrachtung  aus  einer  Ueber- 
einstimmnng  im  Plane ,  welche  sogar  bis  in  gewisse,  vergleichsweise  geringfügige 
Emzelheiten  verfolgt  werden  kann  und  nicht  auf  ein  einzelnes  System  beschränkt 
ist  Das  Detail  der  Uebereinstimmung  ist  jedoch  in  manchen  Punkten  noch  nnbe- 
stinunt,  und  sogar  in  Beziehung  auf  gewisse  Theile  des  Skeletes  existiren  noch 
sehr  verschiedene  Meinungen. 

Bei  der  Hand  und  dem  Fusse  ist  die  Uebereinstimmung  der  Knochen 
sehr  klar.  Palmar-  und  Plantarfläche  sind  als  Übereinstimmend  zu  betrachten;  die 
grosse  Zehe  entspricht  dem  Daumen.  Die  vier  vorderen  Fusswurzel- 
knochen  zeigen  eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  den  vier  unteren  Handwurzelknochen 
in  den  EigenthUmtichkeiten  ihrer  Verbindung  mit  dem  Mittelfuss,  und  von  den  üb- 
rigen Fusswurzelknochen  entspricht  das  Kahnbein  offenbar  dem  Knochen  gleichen 
Namens  bei  der  Handwurzel,  das  Sprungbein  dem  Mondbein  und  das  Fer- 
senbein dem  Pyramidenbein  und  Erbsenbein  zusammen.  Der  grosse  Un- 
ter8chie<l  in  dem  Aussehen  der  Fusswurzet  von  dem  der  Handwurzel  rührt  haupt- 
sächlich von  der  starken  Entwicklung  des  Fersenbeins  und  Sprungbeins  her,  wo- 
durch das  Kahnhein  vorwärts  und  einwärts  getrieben  und  die  morphologische,  hin- 
tere Fläche  der  Fusswurzel,  diejenige,  an  welcher  die  Beugesehnen  zur  Sohle  gehen, 
nach  innen  gekehrt  wird. 

Wenn  dies  die  richtige  Vergleichung  zwischen  Hand-  und  Fussknochen  ist, 
worüber  kaum  ein  Zweifel  sein  kann,  so  folgt  natürlich,  dass  das  Schienbein, 
da  es  an  derselben  Seite  des  Gliedes  liegt,  wie  die  grosse  Zehe,  der  Speiche  ent- 
spricht. Diese  Annahme  wird  noch  weiter  dadurch  bekräftigt,  dass  das  Schienbein 
die  Verbindung  zwischen  Oberschenkel  und  Fuss  in  ähnlicher  Weise  herstellt,  wie 
dies  die  Speiche  zwischen  Oberarm  und  Hand  thut.  Einige  Anatomen  jedoch  gehen 
wegen  der  Aehnlichkeit  der  Kniescheibe  mit  dem  Ellenbogenfortsatz  in  Bezug  auf  Lage, 
xoid  da  sie  ähnlichen  Streckmuskeln  zum  Ansätze  dienen,  von  anderen  Anschau- 
ungen aus.  Nach  einigen  ent8pricht  das  Schienbein  der  Elle,  nach  anderen  das 
obere  Ende  des  Schienbeins  der  Elle,  das  untere  Ende  der  Speiche. 

Die  angenommene  Correspondcnz  von  Kniescheibe  und  Ellenbogenfortsatz 
ist  nicht  aus  einer  Vergleichung  der  Entwicklung  beider  Theile  hervorgegangen 
und  entspricht  den  thatsächlichen  Verhältnissen  nicht.  Die  Kniescheibe  bildet  sich 
unabhängig  von  dem  Schienbein  als  ein  Sesambein  in  der  Sehne  des  Streckmuakela 


156  Yergleichung  beider  Extremitäten. 

erst  zu  der  Zeit^  wenn  dieser  Muskel  gebraucht  ^ird,  und  ihre  Entwicklung  fehlt 
in  Fällen,  in  welchen  das  Bein  unthätig  bleibt,  wie  bei  frühzeitig  auftretenden  Con- 
tracturen,  während  der  Ellenbogenfortsatz  hauptsächlich  von  dem  Hauptknochen- 
kern  der  Ulna  abstammt  und  nur  theilweise  aus  der  oberen  Epiphyse  dieses  Kno- 
chens gebildet  wird. 

In  Bezug  auf  die  wahrscheinliche  Annahme ,. dass  die  Elle  mit  dem  Wa- 
denbein correspondirt,  muss  noch  bemerkt  werden,  dass  bei  Echidna  der  Kopf 
der  IMbula  sich  aufwärts  in  einen  Fortsatz  verlängert,  welcher  viel  eher  dem 
Olecranon  vergleichbar  ist,  als  die  Kniescheibe.  Es  ist  auch  zu  beachten,  dass  bei 
gewissen  Thieren,  z.  B.  dem  Bären  und  anderen  Plantigraden ,  welche  die  Fähig- 
keit partieller  Pronation  haben,  die  Speiche  schief  am  Oberarme,  herabläuft  und  ihr 
oberes  Ende  etwas  vor  der  Elle  liegt,  während  bei  der  grossen  Zahl  von  Thieren, 
bei  denen  Pronation  und  Supination  unmöglich  ist,  der  Radius  ganz  vom  und  ein- 
wärts, die  Ulna  dagegen  aussen  und  hinten  liegt,  in  gleicher  Weise  wie  die  Fibula 
nach  aussen  und  hinten  von  der  Tibia  angebracht  ist.  Die  Aehnlichkeit  der  be- 
treffenden Knochen  in  den  vorderen  und  hinteren  Gliedmassen  wird  dadurch  noch 
schlagender,  dass  Speiche  und  Schienbein  bei  diesen  Thieren  im  Allgemeinen  die 
Hauptknochen  sind,  während  Elle  und  Wadenbein  sich  bei  manchen  Species  nur 
sehr  spärlich  entwickelt  finden. 

Bei  der  Vergleichung  zwischen  Oberarm  und  Oberschenkel  ist  die  deut- 
liche Drehung  nach  innen,  welche  man  sowohl  beim  Femur  als  beim  Humerus,  be- 
sonders aber  beim  letzteren,  sehen  kann,  zu  beachten.  Dieses  gewundene  Ansehen 
entsteht  bei  dem  Oberarm  vorzugsweise  durch  die  Richtung  des  sulcus  spiralis  und 
die  schiefe  Richtung  aller  seiner  Kanten.  Am  Oberschenkel  tritt  das  gewundene 
Ansehen  nur  leicht  hervor  und  ist  am  meisten  unt<*n  zu  bemerken,  sowie  vom  am 
kleinen  RolIhUgel. 

Die  ins  Einzelne  gehende  Vergleichung  der  Schulter-  und  Beckenkno- 
chen ist  mit  grossen  Schwierigkeiten  verknüpft;  es  muss  deshalb  genügen,  hier 
zu  bemerken,  dass  während  das  Schulterblatt  offenbar  dem  Darmbeine  entspricht, 
allgemein  Schlüsselbein  und  Schambein,  sowie  Rabenschnabelfortsatz  und  Sitzbein 
als  homolog  betrachtet  werden. 

Beziehung  des  Skeletes  zum  aufrechteD  Gang. 

.  An  allen  Bestandtheilen  des  menschlichen  Körpers  finden  sich  zahlreiche 
Eigen thümlichkeiten  der  Form  und  der  Grössenverhältnisse ,  welche  zu  dem  auf- 
rechten Gange  in  näherer  Beziehung  stehen.  Die  auffallendsten,  hiermit  im  Zusam- 
menhang stehenden,  Structureigenthümlichkeiten  finden  sich  aber  am  Skelet  und 
zwar  an  allen  Theilen  desselben;  sie  treten  in  gleicher  Weise  an  dem  Kopfe,  dem 
Rumpfe  und  an  den  Gliedern  hervor. 

Zum  Unterschiede  von  dem  Körper  der  Thiere  ist  der  Körper  des  Menschen 
für  den  Zweck  des  aufrechten  Gehens  und  Stehens  auf  einem  oder  beiden  unteren 
Gliedmassen,  welche  im  Knie  gerade  gestreckt  sind,  balancirt.  Die  unteren 
Gliedmassen  sind  durch  Länge  und  Stärke  ausgezeichnet;  der  Vusb  des  Men- 
schen hat  einen  gewölbten  Bau  und  besitzt  zugleich  eine  grosse  Sohlenbreite.  Die 
grosse  Zehe  ist  durch  starke  Entwicklung  ausgezeichnet  und  unterscheidet  sich  von 
der  der  Vierhänder  dadurch,  dass  sie  nicht  gegengestellt  worden  kann;  sie  dient 
nicht  zum  Greifen,  sondern  zur  Stütze  des  Körpergewichtes  und  zur  sicheren  Un- 
t«r]age  für  den  Schritt.  Der  Oberschenkel  ist  sehr  verlängert,  seine  Länge  über- 
trifft diejenige  des  Schienbeines  beträchtlich.  Diese  Länge  ist  nicht  nur  nothwen- 
dig,  um  dem  Schritt  die  gehörige  Weite  zu  geben,  sondem  auch  um  es  für  den  Kör- 
per zu  ermöglichen,  dass  er  bei  verschiedenen  Graden  und  Abstufungen  der  Beug- 
ung balancirt  i^ird.    So  ist  es  z.  B.  nothwendig,  dass  zur  Balancirung  des  vorderen 
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Theiles  des  Körpers  bei  gebückter  Stellung,  wenn  die  Füsse  neben  einander  blei- 
ben, das  Becken  nach  hinten  von  einer  senkrechten  Linie  gebracht  ^ird,  die  man 
von  den  Fussballen,  auf  weichen  das  Körpergewicht  ruht,  zieht.  Um  dies  lu  er- 
reichen, mus8te  neben  einem  langen,  vom  Knöchel  nach  vom  gerichteten  Schienbein 
ein  noch  längerer  Oberschenkel  vorhanden  sein,  welcher  vom  Knie  aus  nach  hin- 
ten reicht. 

Die  Breite  des  Beckens  macht  es  bei  seitlichen  Bewegungen  des  Körpers 
in  ähnlicher  Weise  möglich,  dass  das  GleichgeiA'icht  erhalten  werden  kann,  da- 
durch, dass  Neigungen  verschiedener  Theile  nach  entgegengesetzten  Seiten  des  Un- 
terstUtzungspunktes  ausgeglichen  werden.  Dabei  gibt  der  lange  Hals  des  Oberschen- 
kels den  Muskeln,  welche  der  Balancirung  des  Rumpfes  auf  dem  Oberschenkel  vor- 
zugsweise vorstehen,  eine  günstige  Insertionsstelle  ab,  indem  sie  dadurch  nahezu 
in  rechte  Winkel  zu  den  Knochen,  auf  welche  sie  wirken,  gestellt  werden. 

Das  Hüftbein  unterscheidet  sich  von  dem  derXhiere  hauptsächlich  durch  die 
Breite  *  des  Darmbeins ,  welches  den  Eingeweiden  zur  Stütze  und  den  stark  ent- 
wickelten Gesässmuskeln  eine  breite  Befestigimgstelle  abgibt,  ferner  durch  die 
Kürze  und  Stärke  der  Knochensäule,  welche  zwischen  der  Superficies  auricularis 
und  der  Gelenkpfanne  gelegen  ist ,  sowie  endlich  durch  das  starke  Vorspringen  des 
Winkels,  welchen  das  Schambein  mit  dem  Dannbein  bildet,  wo  es  von  der  Gelenk- 
pfanne sich  einwärts  gegen  die  Schambeinverbindung  hin  wendet  und  so  zur  eigent- 
thümlichen  Breite  des  Beckens  beiträgt. 

Das  starke  und  grosse  Kreuzbein  trägt  die  Wirbelsäule,  während  das  kurze 
Steissbein  vorwärts  gekrümmt  ist  und  den  Boden  der  Beckenhöhle  bilden  hilft 

Die  Wirbelsäule  ist  durch  ihre  pyramidale  Form  geeignet,  das  Gewicht 
zu  tragen,  welches  auf  ihren  unteren  Theil  wirkt,  und  durch  ihre  Krümmungen  gibt 
sie  dem  Rumpfe  Elasticität  und  Kraft  und  erlaubt  ihm  einen  beträchtlichen  Spiel- 
raum in  den  Bewegungen,  ohne  dass  der  Schwerpunkt  über  die  Unterlage  hinaus 
zu  liegen  kommt. 

Der  Thorax  ist  mit  seiner  Fonn  darauf  berechnet,  dass  das  Gewicht  seines 
Inhaltes  möglichst  viel  nach  hinten  und  an  die  Seiten  der  Wirbelkörper  zu  liegen  kommt, 
weniger  nach  vom  von  ihnen;  desshalb  ist  der  Thorax  von  einer  Seite  zur  anderen  breit  und 
von  vom  nach  hinten  abgeplattet.  Die  Querfortsätze  der  Wirbel  und  die  Aniangsstücke 
der  Rippen  krümmen  sieh  nach  rückwärts,  wodurch  der  Brustraum  sich  stärker 
nach  hinten  von  einer  durch  die  Wirbelkörper  gelegten  Ebene  ausdehnt;  dabei 
ist  die  Achse  der  Höhle  nach  aufwärts  und  rückwärts  gerichtet,  wodurch  ihr  In- 
halt bei  aufrechter  Stellung  leichter  durch  die  Wirbelsäule  getragen  wird. 

Die  oberen  Glied massen  sind  durch  die  langen  Schlüsselbeine,  welche 
sie  tragen  und  ihren  freien  Bewegungen  zur  Stütze  dienen,  weit  nach  aussen  und 
hinten  gerückt.  Die  Platten  der  Schulterblätter  verhalten  sich  so,  dass  sie  in  mehr 
quere  Ebenen  mit  nach  aussen  gerichteten  Gelenkhöhlen  zu  liegen  kommen; 
eine  offenbar  vollständig  ungeeignete  Stellung,  um  etwa  diesen  Gliedern  die  Last 
des  Körpers  aufzubürden.  Bei  den  Thieren,  welche  gewöhnlich  ihre  vorderen  Ex- 
tremitäten zur  Stütze  des  Körpers  benutzen,  sind  die  Gelenkgruben  nach  abwärts 
gerichtet  und  ruhen  auf  den  Oberarmen;  wenn  aber  der  menschUche  Körper  sich 
auf  die  Hände  stützt,  so  liegt  die  Gelenkpfanne  an  der  Innnenseite  des  Oberarm- 
kopfes und  das  Schulterblatt  stützt  sich  nur  mit  dem  Akromion  auf  den  Oberarm. 
~  Während  sich  die  untere  Extremität  durch  Festigkeit  und  Stärke  auszeichnet, 
besitzt  die  obere  Extremität  eine  grosse  Beweglichkeit  und  Leichtigkeit,  wie  aus 
einer  Vergleichung  der  Schulter,  des  Ellenbogens  und  der  Handwurzel  mit  der  Hüfte, 
dem  Knie  und  dem  Fussgelenk  erhellt.  Auch  sind  bei  der  Hand  die  beweglichen 
Fingerglieder  so  lang  als  Carpal-  und  Metacarpalknochen  zusammen  genommen, 
während  beim  Fuss  die  Zehen  nicht  ein  Dritttheil  der  Länge  der  Fusswurzel-  und 
Mittelfussknochen  erreichen. 
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Der  Schädel  des  Menschen  unterscheidet  sich  von  dem  der  Thiere  dadurch, 
dass  er  auf  der  Wirbelsäule  nahezu  im  Gleichgewicht  ruht,  da  die  Condylen  des 
Hinterhauptsbeines,  in  Folge  der  relativen  Kürze  des  vor  dem  grossen  Hinterhaupts- 
loche  gelegenen  Schädeltheils  und  der  Verlängerung  der  nach  rückwärts  liegenden 
Abtheilung,  nach  vorwärts  gegen  die  Mitte  der  Schädelbasis  hin  gerückt  sind.  Bei 
den  Thieren  ragt  der  Schädel  von  dem  vordei*en  Ende  der  Wirbelsäule  nach  vor- 
wärts und  wird  dabei  durch  ein  elastisches  Band  (ligamentum  nuchae)  befestigt, 
welches  sich  einerseits  an  die  Domfortsätze  der  oberen  Wirbel,  andererseits  an  die 
protuberantia  occipitalis  externa  anheftet. 


Z'wreiter   Abschnitt. 

Bänderlehre,   Syndesmohgia.      Crelenklehre,   Arthrologia. 

Arten  der  Knochenverbinduog. 

Die  Skeletknochen  sind  im  frischen  Zustande  durch  besondere  Theile 
mehr  oder  weniger  innig  mit  einander  verbanden.  Nur  bei  der  Aneinan- 
derfbgnng  der  Schädelknochen,  mit  Ausnahme  der  Unterkieferverbindung,  ist 
die  Einlagerung  einer  weichen  Zwischensubstanz  äusserst  gering,  so  dass  da- 
durch eine  unbewegliche  Verbindung  dieser  Theile  erzielt  wird;  bei  allen 
übrigen  Fällen  ist  eine  solche  Zwischensubstanz,  welche  zum  Theil  zur  Ver- 
bindung der  Knochen,  zum  Theil  zum  Ueberzug  der  einander  berührenden 
Flächen  dient,  in  viel  reichlicherem  Maasse  vorhanden.  Die  Art,  in 
welcher  die  einzelnen  Skeletstücke  so  mit  einander  vereinigt  sind,  wech- 
selt in  hohem  Grade,  sowohl  der  Form  und  Beschaffenheit  der  verbind- 
enden Substanzen,  als  auch  dem  Umfange  der  Bewegungen  nach,  welche 
dieselben  gestatten.  In  gewissen  Fällen,  wie  bei  den  schon  erwähnten 
Schädelknochen  ist  die  Innigkeit  der  Aneinanderlagerung,  die  Uneben- 
heit der  in  einander  passenden  Flächen  und  Kanten,  sowie  die  geringe 
Menge  und  dichte  Beschaffenheit  der  Zwischensubstanz  der  Art,  dass 
wenig  oder  gar  keine  merkliche  Bewegung  möglich  ist.  In  anderen 
Fällen  sind  die  Knochenenden  etwas  mehr  von  einander  entfernt,  und  der 
Zwischenraum  ist  durch  eine  gr()sscre  Menge  weicher  Substanz  continuir- 
lich  erftollt,  deren  Nachgiebigkeit  Biegungen  oder  Verschiebungen  zulässt. 
Bei  den  meisten  Knochenverbindungen,  nämlich  bei  denjenigen,  welche 
man  mit  dem  Namen  der  Gelenke  belegt,  sind  die  einander  zugekehr- 
ten Knochenfiächen  weder  direkt  noch  mittelbar  mit  einander  in  Conti- 
nnität;  sie  liegen  einander  vielmehr  frei  gegenüber  und  sind  mit  dünnen 
Sjiorpellagen  bedeckt;  ihre  Oberflächen  passen  aneinander,  und  die  Kno- 
chen selbst  sind  durch  Bandmassen  um  das  Gelenk  herum  mit  einander 
vereinigt. 

Bei  dieser  Verbindnngsweise  sind  die  Knochen  im  Stande,  sich  in 
verschiedenem  Grade  und  nach  verschiedenen  Richtungen  an  einander 
zn  verschieben  und  je  nach  der  Gestalt  der  einander  gegenüber  liegen- 
den Knorpelflächen  und  je  nach  der  Form  and  der  Befestigungsweise 
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des  die  Verbiadang  yermittelnden  Bandapparates,  verschiedene  Beweg- 
ungen gegen  einander  anszaführen.  Nach  den  angefahrten  Unterscheid- 
ungen hat  man  die  Knochenverbindungen  in  drei  Classen  gebracht:  die 
SjftmrthrosiSy  Symphysis^)  und  Diarthrosis,  ftr^fJ(/<  --»^      *     . 

Unter  Si/fiarthrosis,  feste,  ununterbrochene,  unbewegliche 
Enochenverbindung,  versteht  man  die  direkte,  unmittelbare  Verbind- 
ung zweier  Knochen  mit  einander,  durch  welche  jede  Bewegung  zwischen 
ihnen  unmöglich  erscheint.  Diese  Verbindungsweise  ist  fast  ausschliess- 
lich auf  die  Schädelknochen  beschränkt,  bei  denen  sie  in  den  bereits 
oben  (pg.  78)  genauer  erörterten  Nähten,  siäurae,  repräsentirt  ist. 

Symphysis,  Fuge,  stellt  eine  unvollkommen  bewegliche  Eno- 
chenverbindung  dar,  bei  welcher  die  Knochenenden  continuirlich  durch 
weiche  Zwischensubstanz  in  der  Weise  mit  einander  verbunden  sind,  dass 
dadurch  ein  gewisser  Grad  von  Beweglichkeit  ermöglicht  wird.  Als  Bei- 
spiele fUr  diese  Verbindungsweise  sind  die  Aneinanderfttgung  der  Wir- 
belkörper und  der  Schambeine  zu  betrachten.  Je  nachdem  diese  Verbindung 
mehr  durch  knorpelige  Theile  oder  mehr  durch  Bandmassen  zu  Stande 
kommt,  unterscheidet  man  die  Knorpelfage,  synchondrosis,  oder  die 
Bandfuge,  syndesmosis.  Einige  Verbindungen  dieser  Art  zeigen  Ueber- 
gänge  zur  Synarthrosis,  andere  zur  Diarthrosis. 

Als  Diarthrosis,  bewegliche,  unterbrochene  Knochenver- 
bindung, Gelenk,  bezeichnet  man  diejenigen  Formen,  bei  welchen 
vollständig  freie  Knocbenenden  mit  beträchtlicher,  wenn  auch  wechseln- 
der Beweglichkeit  unter  einander  durch  Bandmassen  in  ihrer  Umgebung 
verbunden  sind.  Bei  diesen  Formen  der  Knochenverbindung  sind  die 
einander  gegenüberliegenden  Knochenflächen  mit  Knorpelplatten  über- 
zogen, wodurch  sie  eine  bedeutende  Glätte  erlangen.  Ueberdiesn  werden 
diese  Flächen  durch  die  Gelenkscbmiere,  Synovia,  eine  zähschlei- 
mige Flüssigkeit,  welche  von  einer  zarten  Membran,  der  Synovial- 
baut,  membrana  synovialis,  abgesondert  wird,  schlüpfrig  gemacht;  die 
letztere  überzieht  die  ganze  Innenfläche  der  Gelenkwanduug  mit  Ausnahme 
der  Knorpel  und  schliesst  sich  dicht  an  die  Ränder  der  Knorpel  an. 

Die  Knochen  werden  bei  den  Gelenken  durch  fibröses  Gewebe  in 
Gestalt  von  Bändern  verschiedener  Art  zusammen  gehalten.  Diese  Bän- 
der umschliessen  entweder  die  einander  zugekehrten  Knochenenden  als 
Kapselbänder  oder  Gelenkkapseln,  ligamenta  capstdaria,  vollstän- 
dig und  schliessen  auf  diese  Weise  die  Gelenke  ab,  oder  sie  sind  in 
Form  von  flachen  oder  rundlichen  Strängen,  als  Haftbänder,  Hülfs- 
b ander,  ligamerUa  accessoria,  s.  auxiliaria,  entweder  innerhalb  oder 
ausserhalb  der  Gelenkkapseln  zwischen  den  Knochen  angebracht.  Diese 
Bänder  sind  gewöhnlich  nicht  so  angeordnet,  dass  sie  die  Knochen  bei 
allen  Stellungen  der  Gelenke  in  dichter  Berührung  mit  einander  halten, 


^)  Das  englische  Original  hat  hiefÜr  Amphiarthrosis,  während  ich  mit  ande- 
ren Anatomen  diese  Bezeichnung  fdr  eine  bestimmte  Form  der  Diarthrosis  ge- 
brauche. 
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aonderD  sie  aind  bei  bestimmten  Stellungen  mehr  angespannt,  bei  aode- 
ren  mehr  erscblafil,  so  dass  sie  meist  auf  den  Grad  der  Bewegung  be- 
stimmend einwirken.  Sie  hemmen  eine  Anzahl  von  Bewegungen,  indem 
sie  durch  ihre  Anspannung  eine  weitere  Bewegung  der  Knochen  in  der 
ihrer  Anbeftang  entgegengesetzten  Stellung  bindern,  kOnnen  aber  auch 
vermüge  ihrer  Elasticität  beschleunigend  auf  die  nach  der  Seite  ihrer  An- 
heftung  HtattfiDdenden  Bewegungen  wirken. 

Die  gegenseitige  Befestigung  der  Knochen  wird  bei  einer  Anzahl 
von  Gelenken  ausserdem  noch  durch  den  Druck  der  atmoäpfaSrischen 
Lafl,  sowie  durch  die  Muskeln  in  ihrer  Umgebung  vervollständigt 

Ausser  den  Bändern  kommen  bei  einer  Anzahl  von  Gelenken  noch 
andere  Bildungen  in  Betracht;  nämlich  dUnnere  oder  dickere  Scheiben, 
welche,  zwischen  die  das  Gelenk  bildenden  Knochenenden  geschoben, 
dasselbe  mehr  oder  weniger  vollständig  in  zwei  Abtheilungen  scheiden, 
diese  Zwischenbandscheiben,  menisci  irUerarticitlares ,  bestehen 
meist  aus  Knorpel  und  werden  um  desswillen  auch  Zwischengelenk- 
knorpel, cartUaghits  tnteraiticiifares,  genannt. 

Bei  vielen  lieleDkeu  ra^n  stärkere,'  oder  weniger  entwickelte  Fortsätze, 
proeeasMi  igam-iaii;'! ,  von  der  inneren  AiuikleiUuDg  der  K.i|isel  ans  zwiscben  die 
Kituclienendeii  in  die  Gelenkhöhl«  hinein.  Diese  Bildnngcn  besitien  bald  die  Ge- 
stalt vun  einfachen  uder  mehrfachen  Falten,  bald  sind  sie  stürkcrc,  grössere 
Abtheilungen  des  Gelenkes  durchdringende  Züge;  sie  besitzen  entweder  mehr  das 
Ansehen  von  Schleinigcwebe  oder  enthalten  reichlichere  Einlagerungen  von  Fett 
und  erhalten  je  nach  diesen  Ktgentblimlichkeiten  verschieilenc  Namen.  Die  plat- 
ten, mehr  oder  weniger  gelappten  und  gezjfbnien  Bildungen  worden  Synuvial- 
zotten,  rii/i  ti/nm'ialrii ,  die  mehr  breiten,  ähnlichen  Formen  Synovialfalten, 
plieae  iiinovialei,  s.  ratciilotae^  genannt;  sie  leielinen  sich  meist  durch  einen  gros- 
sen Reichthiim  an  Blutgefässen  aus;  enthalten  sie  viel  Fett,  so  nennt  man  sie 
plirae  aOipanuf,  und  durchziehen  sie  grössere  Strecken  des  Gelenkes,  so  beschreibt 
man  sie  als  Ugamen/a  mucata,  ».  adipoia. 

Uie  seither  namhaft  gemachten  Verbindungsmittel  der  Knochen  be- 
stehen aus  drei  Arten  von  Geweben,  nämlich  dem  Bindegewebe,  dera 
elastischen  Gewebe  und  dem  Knorpelgewebe.  Die  Bänder  sind  fast  aus- 
schliesslich aus  dcu  beiden  erstereo  Geweben  zusammengesetzt,  während 
das  Knorpeigewebe  die  Gelenkenden  Überzieht,  die  ursprungliche  Grund- 
lage der  meisten  Knochen  bildet  nad  in  den  Zwischenbandscheiben  ent- 


Fig.  109.    Bindegewebsfibrillen  bei  3bO  facher 
VergrSsserung. 

Das  Bindegewebe  ist  aas  äusserst  feinen,  zu 
kleinen  BUndeln  vereinigten  Fibrillen  zusammenge- 
setzt, an  denen  eine  weitere  Struktur  auch  bei  sehr 
starken  Vergrösserungea  nicht  wahrnehmbar  ist.  Bei 
Bändern  und  äehnen  sind  diese  kleineren  Bünde! 
von  Bindegewebsfibrillen  in  der  Regel  wiederum  zu 
stärkeren  BUndeln  vereinigt,  welche  eine  ziemlieh 
gleichartige  Verlaufsrichtung  besitzen,  wenn  sie  sich 


Flg.  109 


J^Mj^ 
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auch   ausserdem  vielfach  anter  einander   verfilzen  nnd   von  elastischeD 
Fasern  durchzogen  sind. 


Fig.  Uli. 


Fig.  110.     EInsttf 


irt,  bei  ibO  Tacber 


U 


VergrÖBserung. 

Das  elastische  Gewebe  nnterscheidet  sich  bei 
mikroskopischer  Betrachtung:  dadurch,  dass  die  einzel- 
nen, es  zusammenselzendeu  Pa-i^erD  mit  dunklen  Contouren 
rersehen  sind ,  viel  fester  beim  Zerznpfen  an  einander 
haften  nnd  den  Reagenticn  einen  viel  grösseren  Wider- 
stand leisten.  Selten  verlaufen  die  elastischen  Fasern 
nngetheilt  nach  einer  Richtung,  wie  dies  bei  den  Binde- 
gewebsfasern häufig  der  Fall  ist,  sondern  sie  geben  fast 
ausnahmslos  vielfache  TJieilungen  und  gegenseitige  Ver- 
bindungen ein,  so  dass  sie  gewöhnlich  ein  weit  oder  eng- 
maschiges Netz  darstellen,  das  sich  bis  zn  Membranen 
verdichten  kann,  welche  grössere  und  kleinere  Lücken 
zeigen.  In  vielen  Fällen  sind  die  elastischen  Fasern  nur 
Bpiü*licb  grösseren  Mengen  von  Bindegewebe  beigemischt, 
während  sie  in  anderen  Fällen,  bei  einer  Anzahl  nament- 
lich festerer  Bänder  fast  die  gesammte  Grundlage  dersel- 
ben bilden;  diese  enthalten  dann  nur  eine  geringe  Bei- 
mischung von  lockeren  BindegewebsbUndeln  welche  zwi- 
schen und  mit  den  elastischen  Fasern  in  gleicher  Weise 
verlaufen.  In  allen  Fällen,  in  welchen  sieb  grössere  Men- 
gen elastischer  Fasern  dichter  bei  einander  gelagert  finden, 
besitzen  die  dadurch  entstandenen  Gebilde  schon  makroskopisch  eine 
gelbere  Farbe,  gegenüber  dem  mehr  weisslieben  Ansehen  von  Bindege- 
websbildungen. 

Üas  Knorpelgewebe  findet  bei  den  Gelenken  vorzugsweise  seine 
Verwendung  zur  Bedeckung  der  einander  gegenüber  liegenden  Knochen- 
enden; doch  geht  es  auch  noch  in  manche  andere  Bildung  bei  der  Eno- 
chenverbindung  tlber.  Es  stellt  eine  ziemlich  feste,  massig  harte,  elastische 
Substanz  dar,  welche  je  nach  der  BescliaiTenheit  ihrer  Hauptgi'undlage 
ein  mehr  bläuliches  bis  bläulich-weisses,  oder  mehr  gelbliches  Ansehen 
besitzt.  Es  besteht  aus  charakteristischen  Zellen,  die  in  sparsamere 
oder  reichlichere  Grundsuhstanz  eingelagert  sind.  Üic  Zellen  besitzen 
meist  eine  runde  bis  länglichrunde  Gestalt,  welche  gegen  die  äusseren  Lagen 
des  Knorpels  hin  sich  häufig  mehr  abplatten  und  spindelförmig  werden 
können.  Sie  zeichnen  sich  meist  durch  einen  ziemlich  starken  Glanz  aus  und 
werden  im  ausgebildeteren  Zustande  von  einer  verdickten  Membran  um- 
schlossen. Die  Grundsubstanz  ist  bei  denjenigen  Knorpellagen,  welche 
die  Knocbenenden  einnehmen,  vollständig  gleichartig  oder  auch  fein  gra- 
nulirt,  während  sie  bei  anderen  knorpeligen  Bildungen  oft  sehr  deutlich 
faserig  erscheint. 

Meist  ist  der  Rand,  mit  welchem  die  Knorpellage  der  Gelenkenden 
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anf  dem  Knochen  anfsitzt,  nicht  gleichmäBsig,  sondern  ranfa,  nneben  and 
geht  mehr  aUmfihlig  in  die  KnocheDsnbBtanz  über.    Die  dieser  zanSchst 

Fig.  111.    Knorpel  von  dem 

VcrknöcherungBrande 

einer  Epiphyse;  SOOmalige 

Vergrösserung. 

a.  Noch  TOn  jeder  Kalkein- 
lagerung  fVeie  Schichte  der  äus- 
seren Abüieilungj  b,  massige 
Einlagerung  von  feinen  Kulk- 
kömem  in  die  Knorpeliellen  j 
C  stärkere  Einlagerung;  d,  die 
Knoipelzellen  vollständig  mit 
Kalkkifmem  erfUllt,  aus  der 
Nähe  der  Knoehensubstans. 

gelegenen  Abtheilnngen  ent- 
halten gewöhnlich  reichli- 
chere Kalkeinlagerungen, 
welche  bald  in  grosserem 
Maaase  die  GrandBubstanz, 
bald  fast  aosschliesslieh  die 
Zellen  einnehmen.  Die 
ätärke  der  Knorpellage  ist 
nicht  in  allen  Gelenken 
gleich,  sondern  sie  ist  in 
den  grösseren  Gelenken  in 
der  Regel  bedeatender, 
als  in  den  kleineren  und 
aoaserdem  bei  den  Gelenk- 
kOpfen  in  der  Mitte  dicker  nnd  an  den  Rändern  zogcBchärft,  während 
bei  den  Gelenkpfannen  sich  das  nmgekehrte  Verhältniss  findet.  Bei 
mehreren  Gelenkpfannen  ist  die  Entwicklang  des  Knorpelgewebes  gegen 
den  Rand  hin  so  stark,  dass  dadurch  förmlich  eine  freie  Lippe  von 
Knorpel,  die  Ffannenlippe,  labntm  glenoideum,  s.  cartilagineum ,  s, 
fibrosum,  s.  fibro-carÜlagiiieum,  n.  limimH  cartllaginem,  s.  lig.  glenoideum, 
entsteht;  die  Grundlage  dieser  Knorpelbildnng  besitzt  meist  ein  dentlich 
faseriges  Geftige,  ja  in  einigen  solchen  Bildungen  sind  die  Knorpelzellen 
nnr  sparsam  in  die  Fasermasae  eingelagert. 


Bewegungen  der  Knochen  in  den  Gelenken  und  Gelenk- 
formen. 

Die  verschiedenen  Bewegnngsarten,  welche  die  Knochen  in  den  Ge- 
lenken an  einander  machen,  werden  nach  der  Ricfatnng,  in  der  sie  ans- 
gefnhrt  werden,  von  einander  unterschieden  nnd  erhalten  hiemach  ihre 
Bezeichnungen;  so  unterscheidet  man  winkelförmige,  kegelförmige  Beweg- 
ung, Drehnng  nnd  Verschiebung  oder  FlSchenbewegang.  Ei  ist  hierbei 
jedoch  EU  beachten,  dass,  obgleich  in  Wirklichkeit  die  diesen  AosdrUcken 
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entsprechenden  Bewegungsformen  vorkommen,  sie  sich  doch  selten  allein 
in  einem  Gelenk  finden,  indem  meist  mehrere  mit  einander  combi- 
nirt  sind. 

Die  winkelfömige  Bewegung,  Opposition  ist  eine  solche,  bei 
welcher  der  Winkel,  den  die  Längsachsen  zweier  Knochen  mit  einander 
bilden,  vergrössert  oder  verkleinert  wird,  ohne  dass  die  Längsachsen  dabei 
die  Bewegungsebene  ändern.  Je  nach  der  Beziehung  dieser  Winkelbe- 
wegung zu  dem  Glied,  an  dem  sie  ansgeftihrt  wird,  oder  zu  dem  Kör- 
per überhaupt,  unterscheidet  man  verschiedene  Formen.  Beugung, 
ßexio,  nennt  man  eine  Winkclbewegung,  bei  welcher  die  entfernter  lieg- 
enden Enden  der  Längsachsen  zweier  Knochen  sich  einander  nähern  und 
der  Winkel  der  Längsachsen  kleiner  wird;  Streckung,  extefisio,  ist  die 
Bewegung  in  entgegengesetzter  Richtung  mit  dem  Bestreben  die  Längs- 
achsen der  beiden  Knochen  in  eine  möglichst  gerade  Linie  zu  bringen. 
Anziehung,  addtictio,  und  Abziehung,  abductio,  sind  winkelförmige 
Bewegungen,  bei  welchen  ein  Glied  der  Modianebenc  des  Körpers,  oder, 
wenn  es  sich  um  Theile  eines  Gliedes  handelt,  der  Medianebene  dieses 
Gliedes  genähert,  oder  von  ihm  entfernt  wird. 

Kegelförmige  Bewegung,  circumductiOj  kommt  zu  Stande,  wenn 
der  Schaft  eines  langen  Knochens  oder  ein  Theil  eines  Gliedes  eine  Ke- 
gelfläche in  der  Weise  umschreibt,  dass  die  Spitze  des  Kegels  im  Ge- 
lenke, also  am  Ende  des  bewegten  Knochens  oder  in  der  Nähe  desselben 
liegt,  während  die  Seitenfläche  und  die  Grundfläche  des  Kegels  von  dem 
übrigen  Theile  des  bewegten  Gliedes  beschrieben  werden. 

Drehung,  rotatio,  ist  eine  Bewegung  des  Knochens  um  seine 
Längsachse  ohne  grosse  Veränderung  seiner  Lage. 

Verschiebung,  vestigiiim,  kann  man  diejenige  Bewegungsform 
nennen,  bei  welcher  die  Oberflächen  benachbarter  Knochen,  ohne  be- 
gleitende Winkel-  oder  Drehbewegung  ihre  gegenseitige  Lage  ändern, 
wie  dies  z.  B.  bei  dem  Aneinanderhergleiten  der  geraden  Flächen  der 
Carpal-  und  Tarsalknochen  stattfindet. 

Je  nach  der  Form  der  mit  einander  in  Berührung  befindlichen  Ge- 
lenkflächeu,  lassen  die  Gelenke  eine  oder  mehrere  der  genannten  Beweg- 
ungsarteu  zu  und  erhalten  verschiedene  Bezeichnungen. 

i.StraffesGelenk,  amphiarthrosis, (nach Cruveillhier Ärthrodie) 
nennt  man  diejenige  Gelenkform,  bei  welcher  die  gegen  einander  ge- 
kehrten Gelenkflächen  nahezu  plan  und  von  gleicher  Grösse,  sowie  durch 
straffe  Bänder  fest  aneinander  geheftet  sind,  so  dass  sie  nur  eine  geringe 
Verschiebung  gegeneinander  zulassen.  (Beispiel:  Handwurzelknochen.) 

2.  Cylindcrgelenk,  cj/lindrarthrosis ,  Gelenke,  bei  welchen  ein 
Abschnitt  eines  Vollcyliuders  in  einem  Abschnitte  eines  Hohlcylinders 
sich  bewegt.    Von  dieser  Gelenkart  unterscheidet  man  zwei  Formen. 

a.  Drehgelenk,  Rollgelenk,  rotatio,  articulatio  trochoides;  bei 
ihm  fällt  die  Achse  der  beiden  Gylinder  um  oder  nahezu  mit  der  Achse 
eines  der  beiden  im  Gelenk  verbundenen  Knochen  zusammen,  und  die 
Bewegung  geschieht  also  nahezu  um  dessen  Längsachse  (Beispiel: 
das  obere  Gelenk  zwischen  Elle  und  Speiche.) 
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h.  Das    WiDkelgelcnk,    Angelgelenk,    Gewerb-,    Schar- 
nier-, Kniegelenk,    Gewinde,    ginglymus,   iSsBt  Torxagsweise  die 

¥\g    112.  Drehgelenk  zwischen  Elleuna  Speiche.  *''^'  "^^ 

Obere  Ansicht  narh  Entfernung  des  EUenbogen- 

fortsalzes.    '|j 

a,  Elle;  a',  SägeflSche  von  Entfernung  des  EllenboKen- 
fortsatxes;    b,  Speiche;    c.  Ringband,  innerhalb  welchem 

sich  die  Speiche  bewegl. 

winkelförmige  Bewegung  mit  Beagung  und  Streckung  zu,  indem  dieCy- 
linderSächen  Bcnkrecht  zn  den  Längsachsen  der  sich  an  einander  beweg- 
enden Knochen  gelagert  sind.    (Beispiel:  Ellenbogengelenk.) 

Fig.  113.     Winkelgelenk,    äagittalilurchechnitt 
durch  das  Ellenbogengelenk      'j, 

1,  Schnittfläche  des  nnteren  Oberannendes,  welche 
nahezu  die  Mitte  der  Rolle  trifft ;  2,  Schnittfläche  durch 
das  obere  Ende  der  Elle;  H  und  4.  hinterer  nnii  vorderer 
Theil  der  Gelenkhöhle;  5,  Ringband  der  Speiche;  6.  Sehne 
des  zweiköpfigen  Amimiiskels;  T,  Speiche. 

3.  Ellipsoidgelenk,  condylarthrosis.  Das 
eine  Geleukende  ist  ein  Theil  eines  Ellipsoides, 
welches  sich  in  einer  ähnlich  geformten  Pfanne 
nm  seine  grosse  und  kleine  Achse  dreht,  (ßeisp.: 
Radio-carpalgelenk. ) 

4.  Battelgelenk,  ^eronarMrosis.  Beide  Ge- 
lenkfläcben  sind  nach  einer  Riehtang  bin  concav, 
nach  der  darauf  senkrecht  stehenden  convex;  da- 
bei liegt  dieConvexitätdes  einen  Knochenendes  in 
der  Concavitfit  des  anderen,  so  dass  beide  Gelenk- 
fläcben  sich  gegenseitig  nmfassen.  Die  Bewegungen  erfolgen  ] 
eich  krenzende  Achsen  mit  Ausschluss  der  Rotation.  (Beispiel:  I 
Carpo-metacarpalgelenk.) 
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Fig.  114.    Sattelgelenk.     Carpo-metacarpalge- 
lenk des  Daumens.     ■  , 

Das  centrale  Ende  des  Mittelhandknochens  des  Dau- 
mens timfasst  von  hinten  nach  vom  das  grosse  vielpckige 
Bein  und  wird  von  diesem  von  einer  Seite  zur  anderen 
umfasBt. 

b.  Kugelgelenk,  sphärisches  Gelenk, 
freies  Gelenk,  artkrodia,  enarthrosis.  Bei  die- 
ser Gelenkform  bewegt  sich  ein  Abschnitt  einer 
Vollkugel  in  einem  Hohlkugclabschnitte  um  unend- 
lich viele  Achsen.  (Beispiel:  Schulterge- 
lenk. ) 

In  vielen  (.ielenken  gleiten  die  an  einander  stossenden  Knorpelfläcben  bei  den 
Bewegungen  mehr    oder  weniger  an  einander  her,  dooh  kommt  in  einigen   Gelen- 
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ken  auch  ohne  diese   gleitende  Verechiebung  Bewegung  dadurch  zu  Stande,  daae 
die  au  einander  stossendeu  Gelenkflächen  sich  nach  einander  mit  ihren  rerschiede- 


Der  Kopf  des  Oberarms  liegt  ii 
Gelenkpfanne  des  Schulterblattes. 


der 


nen  Abtheilungen  berühren  und  vie- 
derum  trennen;  während  es  endlich  eine 
dritte  Art  von  Gelenken  gibt,  bei  wel- 
chen die  Gelenkfläche  des  einen  Kno- 
cheDS  so  über  diejenige  des  anderanEno- 
chens  wegdeht,  das»  nach  and  nach 
die  Theile  beider  Flächen  mit  einander 
in  Berührung  kommen,  ähnlich  wie  die 
~^^  \      einzelnen  Abtheilungen  eines  rollenden 

Rades  mit  dem  Boden ,  woxu  dann  noch  unter  Umständen  eine  gleitende  Beweg- 
ung hinzukommen  kanu. 

In  der  Umgebung  der  Gelenke  sind  zur  Vermeidung  der  Reibung  der  flber 
die  Knochen  wegziehenden  Weichtheile  häufig  noch  Bildungen  vorhanden,  welche 
eich  erst  mit  der  Bewegung  der  Knochen  entwickeln  und  je  nach  der  Ausdehnung 
derselben  aasbilden,  nämlich  die  Schleimbeutel,  bursiie  tmieosae,  i.  apaonia/es. 
Diese  stellen  von  bindegewebigen  Hüllen  umgebene  Buhlen  dar,  die  mit  schleimiger 
Ftflssigkett  gefüllt  sindj  sie  entstehen  entweder  durch  ein  allmähliges  Lockerwer- 
den und  Atropbiren  einzelner  Schichten  der  Bindegewebslager  über  den  die  Reib- 
ung verursachenden  KnocheutbeileD,  oder  durch  Ausstülpungen  der  Auskleidungen 
der  Gelenkbithle»,  mit  denen  sie  dann  in  beschränkter  oder  ausgedehnter  Verbind- 
ung stehen. 


Knochen  verbin  duDg^en  an  Kopf  und  Rumpf. 


Verklidiipei  der  WIrbelstile. 

Die  beweglichen  Wirbel  sind  dnrcb  clastiBcbe  Scheiben  zwischen 
den  Körpern,  durch  Gelenkkapseln  zwischen  den  Gelenkfortsätzen  and 
durch  Haftbänder  mit  einander  verbunden. 

Fig.    116.      Lendenwirbel    mit    einer 
Fig.  116.  anhaftenden    Abtheilung    der   Zwi- 

schenknorpelscheibe,  von  oben 
gesehen,     '/j 

Die  concentrische    Anordnung    der 
n  Faserringe;  2,  der  weiche  gelatinös- 
knorpelige Kern. 

Z  wischen  Wirbelscheiben,  Wir- 
belsyncbondrosen,  Zwisohen- 
wirbelbänder,  Zwieebenwirbel- 
knorpel,  Ligamenta  intervertebralia, 
cartilagines,  s,  ßbro  -  cartilacpnes  inter- 
vertebrales.    Dieselben    bilden   Platten 
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von  compHcirtcr  Struktur,  welclie  je  zwischen  die  Körper  der  einzelnen 
Wirbelpaare,  vom  zweiten  Halswirbel  nach  abwärts  bia  zur  Baais  den 
KreuzbeinB,  ein^^elRgert  Rind;  sie  bcBitzen  die  Form  und  Querauxdehnung 
der  Wirbelkörper,  zwisehen  welchen  sie  liegen.  Eine  jede  Scheibe  be- 
steht aussen  ans  einem  festeren,  blätterig  geschichteten  Theile  und  im 
Innern  aus  einer  weicheren,  mehr  gelatinüs(.'n  Pulpa. 

Der  äussere  blätterige  Thcil,  Faserring,  aHinilHS ßln-nsitx,  s.  fibrv- 
carfilaghieu»,  bildet  mehr  als  die  Hfijfte  der  Masse  und  besteht  aus  con- 
centrischeu  Lamellen  von  Faserknorpel  und  Bindegewebe,  welche  mit 
einander  abwechseln.  Diese  Schichten  verlaufen  nicht  voÜstfindig  senk- 
recht, sondern  es  bauchen  sich,  wie  man  auf  einem  senkrechten  Durclischuitte 
sieht,  eine  Anzahl  der  in  der  Sähe  der  Peripherie  gelegenen  Schichten  nach 
aussen  hinaus,  wöhrend  andere,  mehr  gep en  das  Innere  gelegene  Schichten, 
die  zugleich  weniger  compakt  sind,  gegen  das  (entrum  hin  eonvex  sich 
ausbiegen.  Ist  die  Wirbelsäule  nach  irgend  einer  Seite  hin  gebogen,  so 
vermehrt  sieh  die  Krümmung  der  Schichten  nach  der  Seife  hin,  gegen 
welche  sich  der  Körper  neigt.  Die  einzelnen  Schichten  bestehen  vor- 
zugsweise aus  schräg  von  einem  Wirbel  zum  anderen  verlaufenden  und 
mit  denselben  fest  zusammenhängenden  Fasern,  wobei  die  Anordnung 
80  ist,  dass  sich  in  jeder  Schiebt  die  Verlaufsrichtung  der  Fasern  umkehrt, 
und  in  der  einen  Schichte  von  links  nach  rechts,  rcsp.  von  vorn  nach  hinten 
in  der  anderen  von  rechts  nach  links,  resp.  von  hinten  nach  vorn  zieht. 

Der  mittlere  Theil  des  Zwischenbandes,  der  Gallerlkern,  nucleun 
ijelafiHOsiin,  s.  (feliitivuKO-car/i/atfinenf ,  n.  pulposus  ist  eine  äusserst  quell- 
bare, pulpöse,  elastische  Masse,  welche,  wenn  der  auf  sie  wirkende 
Druck  durch  das  Durchschneiden  des  Bandes  aufgehoben  wird,  Über 
das  Niveau  der  Schnittfläche  hervordringt  und  eine  kcgcl förmige  Gestalt 
annimmt.  Dieser  Kern  besitzt  ein  lappiges  Ansehen  und  zeigt  unter 
dem  Mikroskop  eine  feinfaserige  oder  homogene  Grnndsubstanz  mit  zahl- 
reichen sphärischen  oder  elliptischcD  Zellen,  welche  grosse  Aehnliehkeit 
mit  Knorpelzellen  besitzen  und  bald  einzeln,  bald  in  Gruppen  oder  lleihen 
in  die  Grundsubstanz  eingelagert  sind. 
Via-  II?.     Senkrechter  Siigittiil-  Fig.  117. 


Sei 

iikreehter  S 

lilgitt; 

tur. 

i-li   ituei  l.e 

■Klei)» 

de 

II]    Zu'i^ehe 

invirlj 

li'nkr<irtt<ijtu>  sind  viini  Ka])i>ell>amle  uiu- 
8i.-hlo«8eii. 

Eine  dtlnnc,  gegen  den  Rand 
hin  unvollständige  Knorpelschichte 
bedeckt  die  obere  und  untere  Flä- 
che der  Wirbelkörpor  und  dient 
den  Zwischenwirbelbändern  zur  Befestigung.  Wenn  man  die  beiden  er- 
sten Wirbel  abrechnet,  zwischen  denen  die  Zwisciienscheibe  fehlt,  so 
macht  die  Dicke  der  sämmtlichen  Zwischenwirbelbänder  zusammenge- 
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nommen,  Über  den  vierten  Theil  der  geeammten  Länge  der  beweglichen 
WirbelaSiile  ane.  Auf  den  Brasttheil  kommt  jedoch  im  Vergleicb  znr 
Lfinge  ein  viel  kleinerer  Theil  ala  auf  den  Lenden-  and  Halstheil,  was 
seine  Ursache  darin  hat,  dass  die  WirbelBcheiben  etwa  in  der  Mitte  der 
Bmstwirbelaänie  am  niedrigsten  sind  und  von  da  nach  aufwärts  und  ab- 
wltrta  an  Höhe  zunehmen  nnd  namentlich  in  der  Lendenwirbelsäule  eine 
bedentende  Höbe  erreichen. 

In  der  Hals-  nnd  Lendenge^nd  aind  die  Zwischeiiwirbelscheiben  vorn  dicker 
ala  hinten,  und  hängt  die  Convexilät  der  WirUeisüule  in  diesen  Theilen  weit  mehr 
von  der  Gestalt  der  Scheiben,  als  von  derjenigen  der  Wirbelkörper  ab;  während 
im  RUckentheil  die  KrUinmnng  der  Wirbelsäule  vorzugsweise  auf  Rechnung  der 
Knochen  kommt. 

Anf  der  Torderen  Fläche  der  Wirbelkörper  zieht  ein  starkes,  festes 
Bindegewebsband,  das  vordere  gemeinsame  Wirbelband,  ligamen- 
tum  commune  vertebrale  anticum,  s.  longiliidinale  anticum,  herab,  welches 
vom  Attas  bis  znm  ersten  Rrensbeinwirbel  reicht  und  von  oben  nach 
unten  breiter  wird.  Es  besteht  aus  dichten,  lesten  nnd  scharf  hervor- 
tretenden LäDgefasem.  Die  oberflächlichen  Fasero  ziehen  ttber  vier  bis 
sechs  Wirbel  hinweg;  die  darunter  gelegenen  llberschreiten  nur  wenige 
Wirbelkörper,  und  die  ti^sten  verbinden  nur  die  sich  zunächst  liegenden 
Wirbel  mit  einander.  Das  Band  verbindet  sich  fest  mit  den  Zwischen- 
Wirbelscheiben,  Über  die  es  binweglSuft,  und  heftet  Hieb  ebenso  an  die 
Ränder  3er  Wirbelkörper,  während  es  hber  deren  vertiefte  Mitte  ohne 
festere  Verbindung  weggeht;  an  den  letzteren  Stellen  ist  das  Band  dicker 
als  an  den  Rändern  der  Wirbelkörper  und  füllt  so  an  der  vorderen  Seite 
diese  Vertiefungen  ans,  wodurch  eine  mehr  gleicbmässige  Oberfläche 
Fig.  118.    Der  fünfte,  sechste,  sie- 


Fig.  118. 


der  sechsten,  siebeuten  und  ach- 
ten rechten  Rippe  verbunden. 
Von  rechts  und  vom  gesehen.  '|j 
Von  1  zu  2  das  vordere  gemeiasame 
Wirbelband,  zwischen  X  X  ist  dasselbe 
entfernt,  um  den  Z wischen wirbelknorpel 
vollständig  sichtbar  zu  machen. 

entsteht.  Auf  der  vorderen  Fläche 
des  Kreuzbeins  verbindet  es  sich 
inniger  mit  dem  Ferioste  des  Kno- 
chens und  tritt  dadurch  erst  wieder 
deutlicher  an  der  Krenzbein-Steiss- 
be  in  Verbindung  hervor.  An  der  Seite 
der  Wirbelkörper  treten  einige  ana- 
loge Bildungen  in  Form  von  dtlnnen 
und  zerstreuten  Fasern  von  je  einem 
zu  dem  näcbstgelegenen  Knochen. 
An  der  hinteren  Fläche  der  Wir- 
belkörper zieht  in  dem  Wirbelka- 
nale  das    hintere  gemeinsame 
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Wirbelband,  ligamentum  commune  vertebrale  posticum,  a.  longitudinale 
posticum,  in  ähnlicher  Weise  vom  Hinterhaupt  bia  zum  Krensbeine  her- 
ab. Es  ist  glatt,  glänzend,  riel  schwächer  als  das  vordere  Band,  io  der 
oberen  Äbtheilnog  der  Wirbelsäale  hreiler,  als  in  der  unteren.  In  der 
Halawirbelsänle  besitzt  es  eine  gleichmäsaige  Brette,  in  der  Brust-  und 
Lendenwirbelflänle  dagegen,  verbreitert  es  sich  je  an  den  Zwiscbenwirbel- 
Bcheiben,  während  es  an  der  Mitte  der  WirbelkOrper  schmaler  erscheint,  so 
dass  die  seitlichen  Ränder  eine  Reihe  von  Zacken  mit  dazwischen  liegenden 
Einbuchtungen  bilden.  Es  hängt  Test  mit  den  Faserknorpeln  und  den 
anstossenden  Rändern    der  WirbelkOrper  zusammen,   ist   aber  von  der 

mit   dem  Fig.  119. 


Flg.  119.     Die 

Körper    ilreipr   Lemien 

hiDleren  g. 

meiiisanien  Wirbelband; 

ge.ehe«.    '|, 

Mitte  derselben  durch  transversale  Zweige  der  grossen 
Venenplexus  getrennt.  Zwischen  dem  Bande  and  dem 
den  Canal  auskleidenden  Sack  der  harten  HlIckcnmarkH- 
haut  ist  lockeres  Bindegewebe  eingelagert. 

Die  Verbindungen  der  Gelenkfortsätze  werden  dnrch- 
die  fibrösen  Gel  eukkapselbänder,   Ugamenla  capsu 
laria  proceasiiiim  articiiiarium,  hergestellt,  welche  die  Geleokh9hlen  ziena- 
lich  dicht  umschlieescn;  in  der  Halsregion  sind  sie  etwas  länger  und 
schlaffer  als  in  der  RUcken-  und  LendenregioD. 

Zwischen  den  Wirbelbogen  sind  Bänder,  welche  vorzugsweise  aus 
gelbem,  elastischem  Gewebe  gebildet  sind,  die  Z wischenbogenbfin- 
der,  gelben  Bänder,  hgamenta  intercruralia ,  seu  subflava,  ausge- 
spannt. Ihre  Fasern  gehen  von  einem  Wirhelbogea  zum  anderen,  oben 
von  der  vordem  Fläche  desselben  etwas  Über  dem  unteren  Rand,  nach 
unten  zur  hinleren  Fläche  des  nächsten  Wirbelbogens,  etwas  unter  dessen 
oberen  Rand.  Sie  sind  am  besten  zn  Übersehen,  w«nn  man  nach  Ent- 
femuog  der  Körper  die  Wirbelbogen  von  vom  betrachtet,  während  sie 
von  hinten  kaum  oder  gar  nicht  beobachtbar  sind ,  da  sie  von  den  un- 
teren Rändern  der  Bogen  und  den  Wurzeln  der  Dornfortsätze  bedeckt 
werden.  Mit  ihren  äusseren  Rändern  reichen  sie  bis  zu  den  Geleokfort- 
sfitzen;  die  in  der  Mittellinie  gelegene  Abtheilung  ist  am  dicksten. 


¥\g.  120.    Die  Bo^en  ilreier  Rückenwirbel  zur 

DeraonBlratioii  der  Bclben  Bänder,   von  vom 

gcsühen.     '/, 

Die  Körper   sind  an   ihrer  Verbindunggsteüe  mit  de» 

Bogen  entfernt. 

Die  Zwischenbogenbänder  fehlen  zwischen 
Hinterhaupt  und  Atlas,  sowie  zwischen  Atlas  Qud 
Zahnwirbel;  sie  sind  an  diesen  beiden  Orten 
dnrcfa  gewöhnliche,  fibröse  Membranen  ersetzt, 
welche  unten  als  litjamentiim  atlanto-occipitale  po- 
tterius  ond  aÜanto-axiale  beschrieben  werden. 


Fig.  120. 
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Die  Räume  zwischen  je  zwei  ttbereinandergelegenen  DoinfortBätzen 
sind  von  der  Wnnel  bis  nahe  zu  den  Spitzen  derselben  darcb  dOnne, 
membranßse  Bänder,  die  Zwiscbendornbänder,  ligametita  inlerspi- 
nalia,  eingenommen.  Sie  ziehen  vom  nnteren  Rande  eines  Dornfortsatzes 
znm  oberen  Rande  des  folgenden  und  sind  in  der  Lendengegend  am  roll- 
ständigaten ,  in  der  Halsgegend  am  wenigsten  ausgebildet. 

Die  Dornspitzenb&nder,  ligameufa  nupra-spinalia,  bestehen  aas 
kleinen,  aber  sehr  festen  Läugsfaserbttndeln ,  welche  die  Spitzen  der 
Domfortsätze  mit  einander  verbinden  und  von  dem  7.  Halswirbel  an  bis 
zum  Kreuzbein  ein  continuirlicbes  Ganzes  bilden,  das  ancb  ligamentum 
apiciim  genannt  wird.  Die  oberfläcblicbaten  Ztlge  dieses  Bandes  ziehen 
continuirlich  ttber  mehrere  Domfortsätze  hinweg,  während,  je  tiefer  man 
kommt,  der  Verlauf  der  Fasern  ein  desto  kürzerer  ist ;  die  tiefsten  Schichten 
sind  nur  zwischen  je  zwei  znnächstgelegenen  Domfortsätzen  ausgespannt. 


Fig.  151. 


als 


t  dun 
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der  Schädelbasis  und  des  oberen  Theils 
der  Wirbelsäule  zur  Deniünatration  der 
Bäuder  «nach  Arnold.) 
1,  i,  ligam.  comuiune  vertebrale  anticuio;  1', 
ligam.  atlanto-i)ccipitale  antie.;  von  2  zu  2',  Mg. 
commune  verlebralc  pustlcuin;  2',  apparatua  liga- 
mentOBiM;  ü,  3,  3,  3,  Wirbelbngen,  zwischen  ih- 
nen die  ligamenta  subfiava;  4,  4,  ligainenta  inter- 
spinaliaj  5,  5.  liganienta  supraspinalia ;  6,  liga- 
mentum nuchae ;  X ,  oberes  Ende  deeselbcn  am 
Hinterhaupt;  XX,  unteres  Ende  mit  Uebergang 
in  das  ligamentum  a]>icum. 

An  dem  Halstheil  der  Wirbelsäule  tritt 
an  die  Stelle  des  Ligamentum  apicnni  das 
Nackenband,  ligamentum  nuchae,  auf,  wel- 
ches als  eine  Verbindung  der  Ligamenta 
interspinalia  mit  den  Ligg.  snpraspinalia 
anzusehen  ist.  Es  stellt  ein  dreiseitiges,  dUn- 
nes,  die  Muskelgmppen  beider  Seiten  tren- 
nendes Septum  dar,  welches,  ans  elastischen 
und  Bindegewebsfasern  gebildet,  von  dem 
Dorn  des  siebenten  Halswirbels  bis  zur  Emi- 
nentia  occipitalis  externa  ausgespannt  ist, 
sieb  an  die  gesammte  Crista  occipitalis  ex- 
terna anheftet  und  je  weiter  es  aufsteigt, 
um  so  breiter  wird.  Dieses  in  nahezu  ge- 
rader Linie  mit  seinem  hinteren  Rande  zwischen  den  Endpunkten  seines 
Ansatzes  verlaufende  Band,  empfäcgt  von  jedem  Dorafortsatze  Verstär- 
kuDgsbUndel,  welche  in  die  Gesammtmasse  ausstrahlen.  Bei  den  Thieren 
ist  dieses  Band,  entsprechend  der  grösseren  Last,  die  es  zu  tragen  hat, 
bedeutend  stärker  entwickelt  und  vorzugsweise  ans  elastischen  Fasern 
gebildet. 

Die  ZwischenquerbSnder,  ligameufa  intertratiscemaria,  sind  im 
Gaazea  Bchwach  entwickelte,  unbedeutende  Bandverbindungen  zwischen 
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des  QwffMt^HmL     h   der  Lgadeagfjtiad  faAdes  sie  em  itiifafr 
MembrsMS:  ii  der  RlrkeMiepnid  besstelMa  äe  wat  raadei 
wric^  wt  des  Rickeai«$kelB  iBBig  issuuM^iBpeB:  mad 
snd  sie  av  vtrtihaissai&^il^  wtsupn  Fmäien  grebfldet,  die 
mMhMdem. 

Die  Biad^T  JUL  «Kt<rr«4m  TWiV  «Wr  Wirt^f^sV.  df«  Kreml'f  ixe  und  6nt 


Die  Gestalt  der  Wirbelsiale  erlup  ottcr  roIktiBdip 
VerhihBifts:««  m  des  TterDcluedeiieB  LebeHsahm  nealirii  efbeUicke  Ver- 
ladcruipnL  vi^he  Tomf$wei$e  m  ihr»  ITi  ■■■!■■;  i«  hcrnoiitreicm. 
Wem  aaeh  bei  der  anfwUiigliebeB  Anlage  de»  KSrpersi  urbM  eiaige 
HaoptkrtfcBBaapni  sciiier  Ach^  entwiekeh  sind«  &o  siad  diefdbem  doeh 
TerhittBiassiiisisag  so  anbedeateiid ,  dass  die  Wirbekiale  des^  Neagebo- 
reaoi  noch  &A  irerade  en^heiaty  and  die  Biegaagen,  welebe  spiier  so 
scharf  herrortrHea .  eben  aar  angedeutet  sind.  Mit  der  Z^  in  ireleber 
die  SieUnng  des  Körper»  eine  aafireehte  wird,  abo  n  Ende  des  erstes 
Lebensjahre«  y  trin  in  der  Halsgegend  die  eonrexe  Biegang  nach  ronu 
in  der  oberen  Abtbeilang  der  Brastwirbelsinle  die  eonrexe  Biegang  naeh 
hinten,  am  anterra  Tbeil  der  Brastwirbelsinle  and  den  Lendenthed 
wiederam  die  eonvexe  Biegang  naeh  vom  stärker  henror,  wihf>»d  die 
scharfe  Rfiekwirtsbiegnng  am  Uebergange  der  LendenwirbrlsSale  ia  das 
Kreuzbein,  welche  sieh  in  die  nach  rom  gerichtete  CoacaritSt  de»  lea- 
teren  fortsetzt,  schon  während  des  FdtaUebens  deatlieh  Torhaadem  isL 
Die  stirkere  Entwicklung  der  Krflnimungen  wihrend  des  Hefaaaachsca» 
des  Körpers  hingt  wesentlich  mit  der  Last  zasammea,  welebe  aaf  den 
einzelnen  Abtheilungen  der  Wirbelsiule  bei  der  aafrechtea  Hahaoag  lahl? 
und  mit  dem  Bestreben,  die  einzelnen  Körperabtheilangen  stets  im  CUeteb- 
gewichte  zu  erhalteiL  Pftr  die  einzelnen  Theile  der  Wirbelsiale  kommen 
dabei  namentlich  die  Ch^^ane  in  Betracht,  welche  sich  an  die  betrefeiH 
den  Abtheilungen  anheften,  wobei  in  der  Regel  die  schweteiea  Tbeile 
der  Wirbelsäule  möglichst  nahe  gerfickt  sind.  Die  einmalige  Aasbildnng 
der  Krümmungen  bat  jedoch,  wie  bereits  oben  erwihnt,  nach  Aeade- 
rungen  in  der  Form  der  einzelnen,  die  Wirbelsiule  zasammensetzenden 
Theile  zur  Folge,  so  dass  auch,  nach  Wegnahme  aller  am  die  Wirbel* 
siule  herum  gelegenen  Theile,  diese  dennoch  im  Allgemeinen  ihre 
Krümmung  beibehilt  Nichtsdestoweniger  entwickeln  sich  kleine  Krim- 
mungsunterschiede  jedesmal,  wenn  die  aufrechte  Stellung  flr  einige  Zeit 
mit  der  liegenden  oder  umgekehrt  rertanscht  wird;  demgoniss  ist  die 
Krümmung  der  Wirbelsiule  Abends  stirker  als  des  Morgens  und,  da  gleich- 
zeitig eine  geringe  Compression  der  Zwischenwirbelbinder  stattfindet, 
die  Höhe  des  Körpers  am  Abende  nicht  ganz  so  gross  als  am  Morgen. 

Die  Bewegungen  der  Wirbelsiule  gestalten  sich  in  den  ein- 
zelnen Körperabt heiinngen  äusserst  verschieden.  In  dem  Hals-  und 
Lendentheil  ist  freie  Biegung  und  Streckung  möglich,  dagegen  ist  diese 
Bewegung  an  dem  Bmsttheile  durch  die  geringe  Ausdehnung  der  Zwischen- 
Wirbelscheiben  und   die   dacbziegeliörmige  Anordnung  der  Wirbdh^^g^iQ^ 
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beschränkt.  Am  Halstheile  kann  die  grösste  Biegung  nach  hinten  ge- 
macht werden;  am  LendentheilC;  besonders  zwischen  4.  und  5.  Lenden- 
wirbel ist  die  grösste  Biegung  nach  vom  möglich.  Bewegungen  nach 
anderen  Richtungen  werden  besonders  durch  die  Gelenkfortsätze  verhin- 
dert oder  beschränkt.  Am  Brusttheil  liegen  die  Gelenkflächen,  ent- 
sprechend einer  Kreisperipherie ^  deren  Mittelpunkt  nahezu  in  die  Mitte 
der  Wirbelkörper  fällt,  und  um  dieses  Centrum  ist  ein  bedeutender  Grad 
von  Drehung  möglich.  Am  Lendentheil  fällt  der  Mittelpunkt  des  Kreises, 
dessen  Peripherie  der  Lage  der  Gelenkflächen  entspricht;  hinter  die 
Wirbelsäule,  die  Rotation  würde  daher  die,  wegen  der  übrigen  Verbind- 
ungen vollständig  unmögliche,  Verschiebung  der  Wirbelkörper  auf  einan- 
der verlangen,  übrigens  sind  die  Verbindungen  der  Querfortsätze  hin- 
reichend schlaff,  um  eine  Seitwärtsbeugung  zu  gestatten;  indem  diese 
sich  mit  der  Beugung  nach  vom  und  hinten  corobinirt,  entsteht  ein 
gewisser  Grad  von  Drehung.  Die  schräg  gestellten  Flächen  der  Gelenk- 
fortsätze an  der  Halswirbelsänie  gestatten  weder  ausschliesslich  Rota- 
tion, noch  ausschliesslich  Seitwärtsbeugung.  Sie  gestatten  ausser  der  Be- 
wegung nach  vorn  und  hinten  nur  noch  eine  andere,  welche  in  einer 
Drehung  um  eine  schräge  Achse  besteht.  —  Der  untere  Gelenkfortsatz 
der  einen  Seite  gleitet  dabei  auf  der  correspondirenden  oberen  Gelenk- 
fläche nach  oben  und  vorn,  der  der  anderen  Seite  nach  unten  und  hin- 
ten, was  den  Effekt  einer  mit  Rotation  verbundenen  Seitwärtsbeugung 
hat.  Die  Anheftung  der  Rippen  an  die  Brustwirbelsäule  beschränkt  na- 
türlich auch  die  Beweglichkeit  der  letzteren. 

Verbindungen  und  Bewegungen  zwischen  den  beiden  obersten  Halswirbeln  und  dem 

Schädel. 

Drehwirbel,  Atlas  und  Hinterhauptbsein  stehen  ohne  Dazwischen- 
kunflt  von  Zwischenwirbelbändern  durch  von  Bändern  umgebene  Gelenk- 
flächen miteinander  in  Verbindung. 

Zwei  Paare  von  durch  Kapseln  umschlossenen  Gelenken  bestehen 
zwischen  den  Seitentheilen  des  Atlas  und  den  Gelenkflächen  des  Dreh- 
wirbels, sowie  den  Gelenk höckem  des  Hinterhauptsbeines.  Die  Gelenk- 
kapsel der  Articulatio  atlanto-axialis  wird  hinten  durch  ein  Hülfsband 
verstärkt,  welches  schräg  nach  unten  und  innen  zieht  und  sich  in  der 
Nähe  der  Basis  des  Zahnfortsatzes  an  den  Körper  des  zweiten  Halswir- 
bels anheftet,  ligamentum  atlanto-axiale  accessorium,  s,  liyamentum  la- 
terale dentis  inferius. 

Das  Querband  des  Trägers,  ligamentum  transvermm  atlantis 
8.  dentis  y  ist  ein  starkes  und  dickes  Band,  welches  sich  quer  durch  den 
Ring  des  Atlas  erstreckt,  und  den  Zalinfortsatz  in  seiner  Lage  erhält. 
Es  befestigt  sich  jederseits  an  dem  Eindruck,  welcher  sich  an  den  Seiten- 
massen unter  dem  inneren  Rande  der  oberen  Gelenkflächen  findet,  und 
wölbt  sich  hinter  dem  Zahnfortsatze  nach  hinten,  indem  es  sich  zugleich 
in  der  Mitte  verbreitert.  Von  der  Mitte  seiner  hinteren  Fläche  zieht  ein 
kurzes,  dünnes  Faserbündel  nach  abwärts  und  befestigt  sich  an  den  Kör- 
per  des   Drehwirbels,   während   ein  anderes  aufwärts  zum  Basilartheil 
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des  Hinterbanptsbeing  geht;  das  erstere  bezeichnet  man  als  crtts  aupe- 
rius,  das  letztere  als  cruH  inferim. 


Fig.  122.  Senkrechter 
Querschnitt  durch  dae 
Uinterhaaptsbein  nnd 
die  beiden  oberenHale- 
wirbel  hinter  denfielen- 
ken,  '„ 
1,1,  apparalus  llgamento- 
sns  und  ligamentum  commune 
vertebrale  posticum  (oberste 
Abtheilung  nach  aufwärts  zu- 
rllckgeachlagen) ;  'i,  %'  senk' 
rechter  Theil  und  7,,  3'  querer 
oder  Uaupttheil  des  lig.  cru- 
ciatum;  X,  Verbindungbeldcr 
Abtheiiungen  hinter  dem  Halse 
des  Zahnfortsatzes ;  4,  4,  li- 
^anienla  alaria  dentis;  5,  ö,  lil^aii 
Kapseln  der  artitutatiiines  atlanto- 
asiales;  8,  K,  ligamenta  intertransversaria  atlanto-occipitälia. 

Diese  Schenkel  bildea  zusammen  mit  dem  Ligamentum  transverenm 
ein  Kreuz,  weshalb  diese  Bildung  auch  dasKrenzband  des  Trägere, 
ligametitum  cniciatuin  atlantis,  genannt  wird;  sie  dient  zor  Befestigung 
des  Hinterhauptes  an  die  beiden  ersten  Halswirbel  nnd  zur  FixiruDg 
des  Zahnes. 

Zwei  Synovialtascben  schieben  sich,  die  eine  vor  den  Zahnfort- 
satz,  zwischen  ihn  und  den  vorderen  Bogen  des  Atlas,  die  andere  hinter 
den  Zahnfortsatz,  zwischen  ihn  und  das  Querbaod. 


Fig.  12:!.    An 


}icht  des  liclenks  zwh 
z  und  Atlas  vini  oben 
Entfernung    des  Zahn. 


Flg.  123. 


1  Bo 


*  des  All 


'I, 


1.  SchnJttllÜche  des  Zziburiirtsalzcs ;  .',  Suhnilt- 
flÜche  des  vorderen  Atlasbiigens ;  ;i,  (Juerhaml ; 
zwischen  1  und  2  und  zwischen  1  und  ;t,  die  (ielenk- 
hählen,  zwisclien  diesen  und  an  ihrer  ii«ite  ziehen 
Bandfasem  herj  4,  hinterer  Theil  der  oberen  (ic- 
lenktUche  des  Atlas  j  der  vordere  Theil  ist  durch 
den  Schnitt  entferut. 

Von  den  oberen  Heitenabtheilungen  des  Zahnfortsatzes  geben  zwei 
starke,  dicke,  runde  Bänder  nach  aussen  nod  etwas  nach  oben  ah  nnd 
setzen  sieb  an  die  rauhen  Vertiefungen  der  inneren  Seite  der  Gelenk- 
hOcker  des  Hinterhauptsbeines,  sowie  an  den  Rand  des  grossen  Hinter- 
hanptsloches  an.  In  der  Mittellinie  gehen  einige  von  den  Fascm  beider 
Bänder  in  einander  Über. 

Diese  Bänder  heissen  die  Seiten-  oder  Fltlgelbänder  des 
Zahnfortsatzes,  lifjammta  alaria  denfia,  8.  lateralia  dentis,  a.  UUerw 
lia  superiora,  s.  odontoidea  lateralia,  und  sind  durch  ihre  Stärke  nnd 
Festigkeit,  sowie  durch  ihre  Anheflongsweise  rorzngsweise  geeignet,  deo 
Zahnfortsatz  in  seiner  Lage  zar  Schädelbasis  zu  erhalten. 
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Fig  124.  Vordere  Abtheilung  dea  Hinter- 
hauptbeins, (lea  Atlas  und  des  Drehwir- 
bels uach  Entfernung  des  Kreuzbandes, 
von  hinten  gesehen.  >/, 
4,  ligamentum  alare  dentis;  ö,  lig.  laterale  den- 
tis inferins;  6,  7,  ligamcnta  capsuTaria  articulat. 
Dccipito  -atlaut.  et  atlanto  -  aKialis ;  9,  Processus 
odontoideus;  9,  9',  lig.  suspensitrium  dentis. 

VöD  der  Spitze  des  Zafanfortsatzes  gebt 
ein  ans  lockeren  Faaern  gebildetes  Blüid- 
chen,  welches  vorzugsweise  Träger  von  Ge- 
f&ssen  ist,  zu  der  Mitte  des  vorderen  Um- 
fangee  vom  HiDtertaanptslocbe.  Es  wird  ungeeigneter  Weise  das  Auf- 
hSngoband  des  Zahnes,  Ugammtum  Suspensorium  dentis,  s.  odon- 
toldeum  medium,  genannt,  da  es  weniger  die  Funktion  eines  Haftbandes 
hat,  als  vielmehr  die  Verbindung  von  GeÜKssen  zwischen  Hinterhaupt 
Qnd  Atlas  vermittelt. 


Fig.  125. 


Pig.  125.    Die  BandverbinduDgen    in  der  Umgebung  der  Gelenke  zwi- 
schenHinterhaupt  und  oberen  Halswirbeln.  >;, 

A.  Schädelbasis,  vor  den  Halswirbeln  quer  durchsägt,  vordere  Ansiciht;  1,  liga- 
mentum occipito-atlanticum  anticum;  2,  der  mittlere,  verdickte  Theil  desselben; 
3,  ligamentum  atlanto -axiale  anticum. 

B.  Schädelbasis  mit  den  drei  oberen  Halswirbeln  von  hinten  gesehen  j  i,  lig.  oc- 
cipito  ■  atlantlcura  postieum ;    2,  ligamcnt.  atlanto  -  axiale  posticuin. 

C.  Hinterhauptsbein  und  obere  Halswirbel  mit  Krölfoung  des  Wirbelkanals  von 
hinten;  1,  ligamentum  commnne  vertebrale  postieum,  sammt  apparatua  ligamen- 
tosus. 
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Das  breite  Band  des  ZahnwirbelS;  ligamentum  latum  epistro- 
phei,  s.  apparatiis  liyamentosus  j  s,  liyamentum  occipäo  -  axiale ,  ist  mit 
dem  oberen  Theil  des  Lig.  commune  vertebrale  post.  verwachsen,  und 
bedeckt  von  hinten  den  bis  jetzt  beschriebenen  Bandapparat  des  Zahn- 
fortsatzes  als  breites,  festes  Band,  das  von  dem  Sulcus  basilaris  zu  dem 
Körper  des  Zahnwirbels  hinzieht. 

Das  Ugaynentuin  occipito-atlanticum  anticum,  8.  lig.  obturatorium  an- 
ticum,  s.  membrami  obturatoria  antica  ist  ein  dünnes,  membranöses  Band, 
welches  zwischen  dem  vorderen  Rande  des  Hinterhauptloches  und  dem 
vorderen  Bogen  des  Atlas  ausgespannt  ist.  Jn  der  Mittellinie  ist  es  durch 
ein  Hülfsband,  lig.  atlanto-occipitale  accessoriinn,  «.  lig.  rectum  atlanfis, 
verstärkt,  welches  dick  und  rund  ist  und  sich  vor  die  andere  Bandmasse 
hervordrängt.  Von  einigen  Anatomen  wird  es  als  Anfang  des  Lig.  com- 
mune vertebrale  anticum  beschrieben. 

In  analoger  Weise  füllt  eine  ähnliche  Bandmasse,  das  lig.  obturato- 
rium atlanforepisfrop/iicum  (axiale)  anticum  ^  den  Kaum  zwischen  vorde- 
rem Bogen  des  Atlas   und  dem  Körper  des  Zahnwirbels  aus. 

Die  membraua  obturatoria  jwstica,  h.  ligamentum  atlanto  -  occipitale 
posticum  ist  gleichfalls  dünn  und  membranös  und  zwischen  dem  hinte- 
ren Rande  des  Uinterhauptsloches  und  dem  hinteren  Bogen  des  Atlas 
ausgespannt.  Sie  ist  theilweise  mit  der  harten  Hirnhaut  verwachsen  und 
an  ihren  Seitenabtheilungen  von  je  einer  Oeffnung  durchbohrt,  durch 
welche  die  Wirbelpulsadern   in  die  Schädelhöhle  eintreten. 

Das  ligamentum  atlanto-axiale  (-epistrophicum)  posticum  ist,  ähnlich 
wie  das  vorige,  eine  dünne  Membran,  welche  an  Stelle  des  Ligamentum 
subflavum  den  hinteren  Bogen  des  Atlas  mit  dem  Bogen  des  Zahnwir- 
bels verbindet. 

Bewegungen. 

Die  Gelenkverbindung  zwischen  Atlas  und  Zahnwirbel,  articulatio 
athnto-axialis,  s.  atlanto-epiMrophica  ist  so  construirt,  dass  der  Kopf 
sammt  dem  Atlas  auf  dem  Zahnwirbel  rotirt,  wobei  der  Zahnfortsatz  den 
Zapfen  des  Rotationsgelenkes  darstellt.  Die  Rotation  wird  durch  die 
Ligamenta  alaria  dentis  beschränkt,  welche  sich  schon  bei  massig  star- 
ker Rotation  anspannen. 

Die  Atlas-Hinterhauptsverbindung,  articulatio  atlanto-oc- 
cipitaliSy  betheiligt  sich  bei  der  Rotation  nicht,  sondern  gestattet  dem 
Kopf,  sich  auf  der  Wirbelsäule  ziemlich  frei  zu  erheben  und  zu  senken. 

Wenn  der  Atlas  symmetrisch  über  dem  Zahnwirbel  steht,  sieht  man, 
dass  die  einander  zugekehrten  Gelenkflächen  ,  statt  genau  auf  einander 
zu  passen,  nur  in  leichte  Berührung  mit  einander  kommen,  da  die  Knor- 
pelfläche des  Zahnwirbeltortsatzes  zu  Venig  nach  aussen  geneigt  ist  und 
in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten  eine  Convexität  zeigt,  zu  welcher 
die  Gelenkfläche  des  Atlas  keine  entsprechende  Concavität  besitzt.  Da- 
gegen bringt  eine  leichte  Rotation  die  Knochen  in  eine  festere  Stellung 
zu  einander^  wobei  sich  auf  der  einen  Seite  die  Seitenmasse  des  Atlas 
dicht  auf  die  vordere  Hälfte,  auf  der  anderen  Seite  dicht  auf  die  hintere 
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Hälfte  der  Qelenkfläche  des  Zahnwirbels  auflegt.  Auch  findet  man,  dass 
zwischen  dem  Atlas  und  dem  Hinterhauptsbein  ein  gewisser  Grad  schrä- 
ger Bewegung  möglich  ist,  durch  welche  einerseits  die  vordere  Hälfte, 
andererseits  die  hintere  Hälfte  des  Condylus  oss.  occipitis  auf  den  Sei- 
tenmassen des  Atlas  ruhen;  diese  Art  der  Stellung  gewährt  eine  grosse 
Festigkeit.  In  dieser  combinirten  Stellung  zwischen  Hinterhaupt  und 
Atlas  einerseits,  und  Atlas  und  Zahnwirbel  andererseits  befindet  sich  mei- 
stentheils  der  Kopf  auf  der  Wirbelsäule  bei  nachlässiger,  ruhender  Haltung. 

Befestigung    der  Rippen. 

Die  Verbindungen  der  Rippen  kann  man  in  drei  Abtheilungen  tren- 
nen, nämlich  in  die  Verbindungen  mit  den  Wirbelkörpem ,  die  Verbind- 
ungen mit  den  Querfortsätzen  der  Wirbel  und  die  Verbindungen  mit 
dem  Brustbein. 

Bei  der  Rippen-Wirbelverbindung,  artlculatio  costo - vertebra- 
lis,  s.  costO'Spinalis,  legt  sich  das  Köpfchen  der  meisten  Rippen  an  die 
einander  zugekehrten  Ränder  der  Körper  zweier  Wirbel  und  an  den 
dazwischengelagerten  Zwischenwirbelknorpel;  diese  Gelenke  werden  von 
den  Kapselbändern  der  Rippenköpfchen,  ligg.  capsidaria  capi- 
tulorum  costarum,  umschlossen,  während  die  Verbindung  durch  die  fol- 
genden weiteren  Bänder  verstärkt  wird. 

Das  vordere  Rippenwirbelbaud,  ligatnefitum  capituli  cosfae 
anteritis,  8.  costo-vertebrale  anterius,  s.  costo-vert,  radiatum,  s.  sfellafum, 
s.  costo-centrale,  stellt  eine  Anzahl  radienförmig  von  den  Rippenköpfchen 
auseinander  gehender  Fabcrn  dar,  von  welchen  die  mittleren  sich 
an  dem  Zwischenwirbelknorpel,  die  oberen  und  die  unteren  an  den 
Körpern  der  beiden  zugehörigen  Wirbel  befestigen.  An  der  eilften  und 
zwölften,  sowie  meist  auch  an  der  ersten  Rippe  inserirt  sich  das  Band 
nur  an  einem  Wirbelkörper  und  an  keinem  Zwischenwirbelknorpel. 

Das  Zwischengelenkband,  ligamentum  capituli  costae  interar- 
ticulare,  s.  cartilago  interarticularis,  s.  Hg.  transversu7n ,  ist  ein  dünner 
und  kurzer  Faserstreifen ,  welcher  von  der  Leiste  des  Rippenköpfchens 
aus  zu  dem  Zwischenwirbelband  geht  und  das  Gelenk  in  eine  obere  und 
untere  Hälfte  scheidet.  Das  Band  fehlt  an  den  Gelenken  der  Rippen, 
deren  Köpfchen  sich  nur  an  einen  Wirbelkörper  anlegt,  also  an  der  er- 
sten, eilften  und  zwölften  Rippe. 

In  den  Rippenhöckergelenken,  articulationes  cosfo-transversa- 
les,  verbinden  sich  die  Rippenhöcker  mit  den  entsprechenden  Querfort- 
sätzen der  Wirbel,  einestheils  durch  die  die  Gelenke  umgebenden  Kapsel- 
bänder, ligamenta  capsidaria  costo-transversaria ,  s.  transversalia ,  sowie 
durch  einige  Haftbänder. 

Das  ligamentum  costo-transversale  posticum ,  s.  colli  costae  externum 
ist  ein  scharf  abgegrenztes  Band,  welches  von  dem  hinteren  Theil  der 
Spitze  des  Querfortsatzes  zu  der  Rauhigkeit  nach  aussen  von  dem  Rip- 
penhöcker geht. 
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Fig;  126,    Stück  der  Brustwirbel- 
sSule    mit    der  6.,  7.  und  8.  rech- 
ten Rippe,    von    rechts    und 

Die  5.  und  0.  Kippe  sind  entfernt, 
nm  die  ihnen  entapreohenden  Gelenk- 
fljichen  zu  zeigen ;  von  1  eu  2,  i\g.  com- 
mune vertebrale  anticum;  bei  X  x  wt 
ein  Stück  entfernt  und  dadurch  der 
Zwiachenknorpel  vollständig  blosage- 
iegt;  3  und  1,  die  Köpfchen  der  G.  und 
7.  Rippe  mit  dem  lig-.  radiatum ;  5, 
Ktlpfchen  der  S.  Rippe,  mit  geOlfneter 
Gelenkhühle  und  blomgelegtem  lig.  in- 
terartlcuiare;  6,  untere  und  ß',  obere 
Facette  des  Rippen küp Ich engelen kB ;  7, 
lig,  coBto-tranevers.irium  posticum;  7', 
Gelenkhöfale  der  art.  costo- Irans veraa- 
ria;  7",  Uelenkfläche  des  (jiierfurtsatiee 
de«  5.  Wirbels;  8,  Itg.  eosto-transveraa- 
rium  anticumj  9,  oberer  Uelenkfortsatz 
de«  5.  Wirbels;  9',  unterer  Ueleokfort- 
■atz  der  9.  Rippe. 

Das  ligamentam  coiito-/riin»venfa- 
rium  aniicum,  n.  colli  costae  inter- 
num  entspringet  voo  dem  Köpfeben 

Fig.   127.    5  Rückenwirbel  mit  Stücken  der  ent- 

apreuhenden   Rippen.    Vi 

I  und  2,  Wirbelbogen   mit  zwischenliegenden   Spitzen- 

bändeni;  3,  lig.  BubHavum  nur  zumTheil  sichtbarj  4,  lig. 

coato-transvcrsale  anticum ;  b,  lig.  coato- transversale  po- 

der  Rippe  an,  längs  dem  oberen  Rand  des  Rip- 
penbalses  in  mebrereo  Bttndeln  und  gebt  nach  anf- 
wärta  znm  unteren  Kand  des  darQber  gelegenen 
QnerforteatzcB.    Es  fehlt  au  der  ersten  Rippe. 

»V  >28.  Horizontaldurchsch 
durch    einen   KUckenwirbel 
den    angrenzenden  Theilen    der 
Rippen.    ',. 

1,  Rippe  {  2,  QuerloiisHlz ;  :S,  lig. 
coato- vertebrale  radiatum ;  5,  lig.  costo- 
tranaversale  poslicum;  6,  lig.  roste- 
transversale  medium. 

Üas   ligamentum   conto  -  tranf- 
versale  medium,   s.  interosseum ,   s. 
coüi  costae  medium  besteht  ans  ei- 
ner Anzahl  kurzer,  parallel  verlau- 
fender Fasern,  welche  den  Rtppenbals  mit  der  vorderen  Fläche  des  daza 
gehörigen  Qacrforteatzes  verbinden;  es  ist  daher  ganz  zwischen  diese Tbeile 
eingelagert  und  wird  nnr  sichtbar,    wenn  man   entweder  einen  Durch- 
schnitt dnrch  diese  Tbeile  macht,  oder  sie  gewaltsam  anseinander  zieht  : 

Zwischen   den    beiden    untersten  Rippen   und   den    entsprechenden 
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Querfortsätzcn  findet  sicli  kein  Rippenb6ckere:eleok,  sondern  uur  eine  Be- 
festigung durch  Haftbänder. 

Ausser  diesen  Bändern  wenlen  noch  andere  kleine ,    meist  jedoch  unbealan- 
dige  Bändclien  in  der  Umgebung  der  hinteren  Rippcnanheftungcn  beschrieben. 

Die  Rippenbrustbeinverbindungen,  articulatioiies  costoster- 
nales,  welche  sich  Kwischen  den  yorderen,  winkeligen  Enden  der  Rippen- 
knorpel nnd  den  entsprechenden  Gruben  an  den  Rändern  des  Brnetbeins 
befinden,,  stellen  kleine,  mit  strafTen  Ropselu  umgebene  Gelenke  dar, 
die  dnrch  HDlfebfinder  an  der  vorderen  und  hinteren  Seite  verstärkt 
werdeD.  Die  vorderen  Bandfasern,  ligamtnta  costo-stemalia  radiata, 
sind  dtlnn  und  verlaufen  radien  förmig  von  dem  Knorpeleiide  Über  die 
vordere  Bniatbeinfiäche  hinweg,  wo  sie  sich  mit  den  dartlber  und  dar- 
unter gelegenen  Fasern,  sowie  mit  denen  der  anderen  Seite  durchkren- 
zen  und  verfilzen;  so  bilden  sie  die  vordere  Brnstbeinhant,  membrana 
stemi  antica.  Die  hinteren  Fasern  sind  ähnlich  angeordnet  and  bilden 
die  meist  gleichmässigere  membrana  stemi  postica.  Die  Kapselbänder 
umscblieBsen  die  Gelenke  sehr  dicht,  die  Hohle  wird  nur  sichtbar,  wenn 
man  ein  Stück  des  Sternnms  und  der  Rippenknorpel  wegschneidet.  Der 
Knorpel  der  ersten  Rippe  verbindet  sieb  direet  mit  dem  HandgriflF  des 
Fig.  129.  Verb  indungenderSchlUs- 


Fig.  129. 


selbeine    und    der    Rippen 


dem  Bri 


hen    (nach  Arnold).    ■/* 


n  gese- 


Auf  der  rechten  Seite  sind  die  vor- 
deren Bänder  zu  sehen,  links  ist  ein 
Theil  des  Brustbeins,  des  Schlüssel  bei  na 
und  der  Rippenknorpel  entfernt  lurUe- 
bersicht  der  Gelenk  höhlen.  i— 10,  die 
vorderen  Enden  der  Rippenknochen ; 
1'  —  lU',  die  Rippenknorpel  der  ersten 
bis  zehnten  Rippen  bei  1'  die  directe 
Verbindung  des  Rippeuknorpels  mit  dem 
Brustbein;  von  2'  bis  6',  die  Gelenkhoh- 
len zwischen  den  Rippenknorpeln  und  dem 
Brustbein.  Auf  der  rechten  Hälfte  des 
Brustbeins  die  membrana  stemi  antica; 
11,  Schwertfortsatz;  zwischen  12  und  l'i' 
lig.  interclavicnlare ;  nnter  13,  Hg.  ster- 
no-c1avii'ulare  anticum;  nntcr  12',  das 
geölTnete  Stemociaviculargelenk  mit 
dem  Zwischenknorpel  i  13,  lig.  coslo- 
claviculare. 

Brustbeins.  Von  dem  Knorpel  der 
sechsten  und  siebenten  Rippe  ziehen 
Fasern  zu  dem  Schwertfortsatz  nach 
innen  und  abwärts  und  bilden  die 
Kipp  ensch  wert  fortsatzbän- 
der,    ligg.   costo-xypkoidea. 

Die  vorderen  Enden  der  8. 9.  und 
10.    RippcDknorpel   legen    sich  je 

ao  die  vorhergehenden  Knorpel   an  und  sind  mit  ihnen  durch  dtlnne, 

Btraffe  BaadmasBeu  verbondeD. 
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Mit  den  Rippcnkuochen  verbinden  sich  die  Rippenknorpel  in  der 
Weise,  dass  sich  die  konischen  Enden  der  letzteren  in  leichte  Vertiefun- 
gen der  ersteren  einlagern,  sowie  durch  direkten  Uebergang  des  Perios- 
tes in  das  Perichondrium. 

Bänder  des  Brustbeins.    — 

Der  Handgrifi,  der  Körper  und  der  Schwertfortsatz  hängen,  soweit 
sie  nicht  knöchern  mit  einander  vereinigt  sind,  durch  zwischengelagerte 
Knorpel  mit  einander  zusammen,  welche  Verbindung  durch  das  Periost 
und    die  Membranae  sterni  noch  weiter  befestigt  wird. 

Bewegungen  der  Kippen. 

Jede  Kippe  ist  an  ihrem  Wirbelende  zu  einem  gewissen  Grad  von 
Hebung  und  Senkung  beiUhigt  und  kann  ausserdem  sich  etwas  um  eine 
Achse  drehen,  welche  in  der  Längsrichtung  des  Ripponhalses  liegt.  Die 
Köpfchen  der  Rippen  sind  jedoch  durch  die  Ligg.  interarticularia  so  be- 
festigt ,  dass  an  diesen  Befestigungspunkten  jede  Seitwärtsverschiebung 
unmöglich  ist;  diese  Bänder  sind  vielmehr  zugleich  die  Drehungspunkte,  um 
welche  die  ganze  Bewegung  geschieht.  Wenn  die  Wirbelsäule  sich  nach 
vorn  biegt,  senken  sich  die  Kippen,  während,  wenn  die  Wirbelsäule 
sich  um  ihre  Axe  dreht,  die  Kippen  der  einen  Seite  sich  senken,  die 
der  anderen  Seite  sich  heben.  Die  Bewegung  der  Rippenhöcker  an  den 
Querfortsätzen  sind  gleitende  und  drehende,  so  dass  sie  bei  der  Inspi- 
ration nach  hinten  und  oben ,  bei  der  Exspiration  nach  vorn  und  unten 
sich  verschieben. 


(iHterklefergelenk)  articulalio  mcixillae  inferior ,  s.  mandibularis , 

8.  lemporo-maxillaris. 

Der  Unterkiefer  bewegt  sich  mit  seinen  Gelenkköpfchen  in  den  Ge- 
leukgruben  des  Schläfenbeins,  welche  vor  den  Glaserischen  Spalten  und 
unter  den  vorderen  Wurzeln  der  Jochfortsätze,  sowie  auf  den  davorgelege- 
nen  Gelenkhöckern  liegen.   Das  GeUnk  ist  durch  einen  Zwischenknorpel 


Fig.  130.    Untere  Abtheilung  des 
Schädels     mit     dem     Unterkie- 
fer und  dem  Zungenbein,  von 
rechts.  M 


3 


1,  lig.  accessorium  externum;  2,  ein 
Theil  der  Gelenkkapsel;  3,  Griffoltort- 
satz;  4,  lig.  stylo-myloideum ;  •»,  lig.  »ty- 
lo-hyoideum ;  6,  kleines  Zungenbeinliom ; 
7,  Zungeubeinkörper ;  Ö,  grosses  Zuugen- 
beinhorn. 

jederseits  in  zwei  Abtheilungen  ge- 
schieden und  von  einer  ziemlich 
schlaffen  Gelenkkapsel  umgeben; 
dabei  ist  die  obere  Hälfte  der  Ge- 
lenkhöhlc  meist  grösser  als  die 
untere. 

Das    Eapselband   befestigt 
sich  oben  dicht  in  der  Uuigebmig 


Fig.  130. 


Vi.* 
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der  GelenkbOble  and  des  GelenkbOckers,   unten  an  dem  Uebergang  dea 
GeleokkCpfcbens    in  den  Unterkieferbals. 

Der  ZwJBchenknorpel,  carUlago  interarticalaris  maxillae,  ist  eine 
dQnne  Platte  von  Faserknorpel,  welche  zwiBchcn  den  Gelenkfläcben  einge- 
lagert ist,  sie  besitzt  eine  länglicbrande,  mit  der  Längsachse  quergericbtete 
Form,  und  ist  hinten  am  dicksten,  in  der  Mitte  am  dünnsten.  Ihre  untere 
Fläche  iat  entsprechend  der  Form  des  Gelenkköpfcbcns  ausgehßhlt,  während 
ihre  obere  Fläche  entsprechend  der  Gelenkfläche  am  Schläfenbein  von  vom 
naob  hinten  concav-courez  ist.  Ihr  innig  mit  der  Gelenkkapsel  verwachse- 
ner Rand  steht  ausserdem  aussen  mit  dem  äusseren  HUlfsband  und  vorn 
mit  dem  äusseren  Flttgelmnakel  in  YerbiDdung. 


Fig.  131. 


igenbeiu 


tV  131.    Ein  Theil   des  Sc 

Unterkiefers  und    des   Zu 

von  innen  gesehen 

3,  Kapseiband;  3,  losgetrennter  Griffelfort- 
satz; 4,  Unterkiefer  und  lig.  sl>-lo-maiillare ;  5, 
t>,  7,6,  wie  ijei  Fig.  130i  9.  inneres  Hülfsband; 
10,  forainen   mandibulare  intemuni. 

Dasäussere  Hülfsband,  ligamen- 
tum  laterale  extemum ,  s.  maxillare  ex- 
termim,  s.  accessorium  laterale,  ist  ein 
Bündel  kurzer  Fasern,  die  sich  oben  an 
die  äussere  Fläche  und  das  Höckerchen 
des  Jochbogens ,  unten  an  die  äussere 
Fläche  und  den  hinteren  Rand  des  Un- 
terkteferhalses  befestigen  und  schief  von 
oben  und  vorn  nach  unten  und  hinten 
vertauten ;  durch  lockere  Bindegewebszttge  ist  diesea  Band  mit  der  Ge- 
lenkkapsel verbunden. 


Fig.  132. 


Kg  132.    Sagittald 


chsclini 


s  Unterkiefergelenk 
uer  rechten  Seite.    '1, 

1,  tubereuluraarticulareoss.  temp.} 
2,  condyluA  maxillae  inferioris;  X 
eartllago    hiterurticularis. 

Das  Ugammtum  laterale  inier- 
num,  s.  maxillare  itüernum ,  s. 
\  accessorium  mediale,  ist  dtlnn, 
schlaff  und  lang  und  liegt  in  ei- 
niger Entfernung  von  dem  Ge- 
lenk. Es  entspringt  in  der  Ge- 
gend dea  Processus  spinosus  des 
Keilbeins  und  erstreckt  sieb  von 
hier  aus  nach  unten  und  vom 
zum  Foramen  mandibulare  int.  des  Unterkiefers,  an  dessen  innerem  Rand 
es  sich  befestigt  Zwischen  ibm  und  dem  Unterkiefer  verlaufen  der  Muse. 
pterygoideuB  exteraus,  die  Art.  masillaria  interna  und  der  Nervus  den- 
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tÄÜB  inferior.  Da  es  mit  dem  Untcrkiefergelenk  in  keinem  nnmittelba- 
ren  Zusammenhang  steht;  so  wird  es  von  einigen  Anatomen  nicht  als 
Band  anerkannt 

Das  Griffelunterkieferband,  ligamentum  stt/lo-maxillare,  8. 
stylo-myloideum,  ist  ein  starker,  verdickter,  mit  der  Fascia  cervicalis  zu- 
sammenhängender Faserstreif,  der  neben  der  Spitze  des  Processus  sty- 
loideus  entspringt  und  an  den  hinteren  Rand  des  Unterkieferastes  geht; 
wo  er  sich  zwischen  den  Mm.  masseter  und  pterygoideus  internus  an- 
setzt, indem  er  zugleich  die  Ohrspeicheldrüse  von  der  Unterkieferdrüse 
trennt. 

An  dieser  Stelle  ist  dann  noch  das  Griffelzungenbeinband, 
%.  stylO'hyokleum,  zu  erwähnen,  ein  dünner  Faserstreif,  welcher  von 
der  Spitze  des  Griffelforfsatzes  zum  kleinen  Znngenbeinhom  geht  und 
das  Zungenbein  an  den  Schädel  befestigt.  Häufig  verknöchert  ein  Theil 
dieses  Bandes ,  der  Griffelfbrtsatz  erscheint  alsdann  von  beträchtli 
eher   Länge. 

Bewegungen   des  Unterkiefergelenkes.  — 

Das  Unterkiefergelenk  ist  in  mehrfacher  Beziehung  eigenthümlich.  Be- 
wegungen können  in  ihm  nur  auf  beiden  Seiten  gleichzeitig  ausgeübt  werden, 
wobei  es  jedoch  nicht  nöthig  ist,  dass  beiderseits  die  gleiche  Bewegung  er- 
folgt ;  ausserdem  sind  die  Bewegungen  complicirt  durch  die  Dazwischen- 
lagerung  der  Gelenkknorpel  und  endlich  dadurch,  dass  der  Unterkiefer 
bald  innerhalb  der  Gelenkgrube ,  bald  auf  dem  Gelenkhöckerchen  seine 
Bewegungen  ausführt.  —  Der  Unterkiefer  kann  sich  heben  und  senken, 
theiiweise  seitlich  verschieben,  etwas  drehen  und  endlich  vor-  und  rück- 
wärts bewegen.  Bei  Eröffnung  des  Mundes  bewegt  sich  Anfangs,  d.  h. 
so  lange  die  Zähne  sich  noch  nicht  weit  von  einander  entfernen,  (wie 
z.  B.  beim  gewöhnlichen  Sprechen)  der  Unterkiefer  in  der  Gelenkhöhle, 
um  eine  durch  die  beiden  Condylen  quer  gezogene  Achse;  bei  weiterer 
Eröffnung  schieben  sich  die  Unter kieferköpfchen  mit  den  Zwischenknor- 
peln aus  den  Gelenkhöhlen  heraus  und  treten  auf  die  davor  liegenden  Ge- 
lenkhöcker der  Schläfenbeine,  und  nun  erfolgt  die  Bewegung  um  eme 
durch  diese  beiden  letzteren  gelegte  Achse.  —  Die  Vorwärtsschiebung, 
welche  hauptsächlich  der  oberen  Abtheilung  des  Unterkiefergelenkes  an- 
gehört, kann  jedoch  auch  ohne  erhebliche  Entfernung  beider  Kiefer  von 
einander  stattfinden.  Eine  beschränkte  Seitwärtsverschiebung  ist  bei 
nahezu  geschlossenem  Munde  möglich;  ergiebiger  wird  sie,  sobald  der 
Mund  weit  geöffnet,  d.  h.,  sobald  die  Gelenk köpfchen  aus  den  Gelenk- 
pfannen heraus  auf  die  Gelenkhöcker  getreten  sind.  Endlich  sind  ro- 
tirende  Bewegungen  möglich ,  welche  um  eine  senkrecht  durch  ein  Ge- 
lenkköpfchen gelegte  Achse  erfolgen,  wobei  das  eine  Köpfchen  nur  we- 
nig, das  andere  ausgiebiger  seine  Lage  wechselt.  Letztere  Bewegung 
ist  in  geringem  Grade  bei  nahezu  geschlossenem  Munde,  stärker  bei 
geöffnetem  Munde  m()glich. 

Bei  den  Kau-  und  Mahlbewegungen  sind  die  sämmtlichen  hier  be- 
schriebenen Bewegungsarten  zu  beobachten.  So  lange  sich  das  Unter- 
kieferköpfchen in  der  (rclenkpfanne  befindet,   liegt  der  Zwischenknorpel 
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an  der  vorderen  Fläche  des  Köpfchens  an,  rückt  das  ünterkiefcrköpf- 
chen  auf  den  Gelenkhöckcr,  so  rückt  zwar  der  Zwischcnknorpel  gleich- 
falls vor,  jedoch  nur  so  weit,  dass  er  an  die  obere  Fläche  des  Köpf- 
chens zu  liegen  kommt. 

Knochenverbindungen  an  der  oberen  Extren  iiät. 

Der  Schultergjirtel. 

Der  knöcherne  Bogen,  welcher  die  obere  Extremität  trägt,  oder  der 
Schultergürtel,  steht  mit  dem  Skclete  des  Rumpfes  nur  an  einer  Stelle, 
nämlich  in  dem  Brustbeinschlüsselbeingelenk  in  Verbindung,  da  das 
Schulterblatt  sonst  nur  durch  Muskeln  an  den  Rumpf  angeheftet  ist. 

Das  Schlüsselbein  verbindet  sich  an  seinem  inneren  Ende  mit  dem 
Handgriffe  des  Brustbeines  durch  das  genannte  Gelenk  und  ist  ausser- 
dem an  das  Schlüsselbein  der  anderen  Seite,  sowie  an  die  erste  Rippe 
durch  Bänder  befestigt.  An  seinem  äusseren  Ende  geht  es  eine  Ver- 
bindung mit  dem  Schulterblatte  ein. 

BrustbeinschlQsselbein  gelenk ,   articulatio  stemo-clavicularis. 

Die  Gelenkfläche  des  inneren  Schlüsselbeinendes  ist  bedeutend  grösser 
als  die  ihr  entsprechende  Gelenkfläche  des  Brustbeins;  zwischen  diese 
beiden  Knochenflächen  ist  eine  Knorpelscheibe  eingelagert. 

Die  Gelenkkapsel  ist  im  Ganzen  schlaft  aber  stark,  besonders 
ist  sie  auf  der  vorderen  Seite  stark  entwickelt,  wo  sie  vorzugsweise  aus 
nach  innen  und  unten  gerichteten  Fasern  gebildet  wird. 

Das  Zwischenknochenband,  fibro-cartilago  interarticularis,  stellt 
eine  rundliche  Knorpelscheibe  dar,  welche  nach  oben  hin  und  am  Rande 
dicker  ist,  als  gegen  die  Mitte  und  nach  unten  hin.  Es  ist  so  zwischen 
das  Brustbein  und  das  Schlüsselbein  eingeschoben,  dass  es  sich  mit  sei- 
nem verdickten,  oberen  Ende  mit  der  Ülavikularfläche  und  mit  seinem 
verdünnten,  unteren  Ende  mit  dem  Knorpel  der  ersten  Rippe  verbindet; 
es  besitzt  dabei  eine  grössere  Fläche  gegen  das  Schlüsselbein  als  gegen 
das  Brustbein  zu.  Durch  diesen  Zwischenknorpel  wird  die  Gelenkhöhle 
in  zwei  seitliche,  eine  äussere  und  eine  innere  Abtheilung  geschieden. 

Das  Zw  ischcnschlttsselbeinband,  ligamentum  interclaviculare, 
ist  ein  dichter,  fester  Faserstrang,  welcher  über  den  oberen  Rand  des 
Brustbeins  wegzieht,  durch  schwächere  Fasern  an  diesen  angeheftet 
ist  und  so  die  Incisura  sterni  theilweise  ausfüllt;  an  seinen  beiden  Enden 
heftet  sich  der  Strang  an  die  inneren  Enden  der  beiden  Schlüsselbeine, 
welche  hierdurch  in  sehr  feste  Verbindung  mit  einander  kommen. 

Das  Rippenschlüsselbeinband,  ligamentum  cosfo-claviculare,  s. 
rhomboideum  (Weit brecht),  gehört  eigentlich  nicht  zu  dem  Stemoclavi- 
kulargelenk  direkt,  doch  trägt  es  wesentlich  dazu  bei,  um  das  Schüssel- 
bein an  dieser  Stelle  in  seiner  Lage  zu  erhalten.  Es  ist  ein  breiter,  fe- 
ster Bandstreifen,  welcher  unten  an  dem  Knorpel  der  ersten  Rippe  an- 
geheftet ist  und  schief  nach  oben  und  aussen  zu  der  rauhen  Vertiefung 
im  der  unteren  Fläche  des  Schlüsselbeins  in  der  Nähe  des  Brustbeinen- 
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ries  liinzicht.    Ei  heftet  Ann  vordere  SelilUiselheinPinlc  voraisswpUc  fest 
ao  den  vorderen  Theil  des  Thorax  an. 

SrhlQuelbFia-SrhnllerfclaltTfriiindiDgei. 

An  aeincm  Sunseren  Ende  verbindet  bIoIi  das  Sclilttssclbcin  mit  der 
Sclmltcrhöhc  and  ansserdem  ist  es  durch  BandKllge  an  den  Raben- 
schnabelfortsatz  angeheftet. 

Fig.  133. 


Fig.  133.    Die  Verliindii  ngen  de»  Scliultergtlrtels,  von  vorn  ge- 
sehen.    '  |, 

1,  Si-hlUsselbeiDSchtillerhoheverbiDdung;  2,  Mg.  «oracu-clavitulare  |ioatic.;  ;(,  lig. 
cüniuo-i-lAwi-Lilare  .mtic. ;  4,  lig.  Irina versnm  stapiilae  giiperiim;  :>,  lig.  torato-atro- 
mialej  6,  lig.  tapsiUare  ait.  hiimeri  nnd  biirita  aynovi&lia  subHcapiilarisj  7,  lig.  <;o- 
rai-D-huiiieralej  8,  Sehne  des  langen  Kupfe»  vom  zweiköpfigen  Arniinuakclj  9,  recht« 
Hülfte  des  lig.  interclavii'ulnre ;  10.  geöfAietes  SehlUsselbein-ltriisthcjngelenk  mit 
dem  Z wischenge lenkknorpel;  M,  lig.  eosto-davictilare ;  12  ii.  13,  Knorpel  der  zwei- 
ten und  dritten  Kippe. 

Das  ÄcronrioclaTikalargelenk  vereinigt  das  Snaaere  Ende 
des  SchlUsselbeinee  mit  der  inneren  Kante  dee  Akromions.  Die  Gelenk- 
kapsel wird  oben  dnrch  ein  dickes  and  breites  lig.  accesnorium  su- 
periiis  und  unten  darch  ein  schwKcheres  /ig.  accessorium  iti/erim  ver- 
stJirkl.  Eine  faserknorpelige  Scheibe  schiebt  sich  meist  keiltbrmig  von 
oben  her,  hier  mit  breiter  Basis  an  die  Gelenkkapsel  angeheftet,  theil- 
weise  in  das  Gelenk  hinein  und  scheidet  dieses  nur  unvollkommen  in 
zwei  Abtheilungen,  indem  es  die  kleinen,  ovalen  Gelcnkflächen  nur  theil- 
wcise  von  einander  trennt. 

Zwischen  dem  Schlüsselbeine  und  dem  Rabenschnabelfortsatze  des 
Schalterblattes  lie^t  ein  verbindendes  Band,  das  Kabenschnabel- 
Bchlflsselbeinband,  lig.  coraco-claviculare ,  welches  sich  in  zwei  be- 
sondere Abtlieilungen  trennen  Ittsst,  von  denen  jede  einen  bescmdereB 
Mames  erhalten  hat.  —  Das  hintere  oder  innere  Btlndel,    lig.   coraco- 
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elaviculare  postieum,  s,  canoidetitn  claviculae  heftet  sich  mit  seinem  schma- 
len, unteren  Ende  an  den  inneren  Theil  der  Wurzel  des  Rabenschnabel- 
fortsatzes  und  zieht  nach  hinten  und  oben  zu  einem  rauhen  Höcker  an 
der  unteren  Fläche  des  Schlüsselbeines  in  der  Nähe  der  äusseren  Biegung 
desselben.  —  Das  vordere  oder  äussere  Bündel  des  Bandes,  lig.  coraco- 
elaviculare  anticum,  8.  trapezoideum,  geht  vom  inneren  Rande  des  Raben- 
Schnabelfortsatzes  schräg  nach  oben,  hinten  und  aussen  an  eine  rauhe 
Linie,  welche  von  dem  vorher  genannten  Höcker  nach  aussen  zieht  Die 
Ansatzlinien  beider  Abtheilungen  an  dem  Schlüsselbeine  bilden  nahezu 
einen  rechten  Winkel  mit  einander,  welcher  meist  durch  lockeres  Binde- 
gewebe, hie  und  da  auch  durch  einen  Schleimbeutel  ausgefüllt  ist. 

EHe  Bewegungen,  welche  in  den  Gelenken  des  Schlüsselbeins 
möglich  sind,  sind  weniger  durch  die  Formen  der  Gelenkflächen  be- 
dingt, als  durch  die  Costo-clavicular-  und  Coraco-clavicular-Bänder  so 
wie  durch  die  Nachbarschaft  der  knöchernen  Brustwand,  welche  nament- 
lich eine  Beschränkung  der  Bewegungen  veranlassen.  Wenn  das  Schlüssel- 
bein sehr  stark  herabgezogen  wird,  wie  bei  der  Hebung  eines  schweren 
Gewichtes,  so  drückt  es  auf  die  erste  Rippe,  der  obere  Rand  seines  in- 
neren Endes  erhebt  sich  dabei  über  das  Brustbein,  der  Zwischenknorpel 
und  das  Zwischenschlüsselbeinband  sind  auf  das  äusserste  gespannt. 
Wenn  die  Schulter  nach  hinten  und  unten  gezogen  wird,  so  vergrössert 
sich  der  Winkel  zwischen  dem  Schlüsselbein  und  dem  oberen  Rande  des 
Schulterblattes  wegen  des  abwärts  kegelförmig  zunehmenden  Umfangs 
des  Brustkorbs.  Bei  vollständiger  Hebung  und  Senkung  des  Armes  fin- 
det ausser  der  vertikalen  Bewegung  im  Schultergelenk,  auch  Bewegung 
in  den  beiden  Schlüsselbeinverbindungen  statt,  wodurch  die  Bewegung 
im  Schultergelenk  wesentlich  beeinflnsst  wird. 

Bänder  deg  Sehulterblattes. 

An  dem  Schulterblatte  finden  sich  mehrere  Baudstreifen,  welche  zwischen 
seinen  einzelnen  Theilen  ausgespannt  sind  und  daher  nicht  Bänder  im  eigent- 
lichen Sinne  darstellen.  —  Das  grösste  dieser  Bänder  dient  dem  Schulter- 
gelenke zum  Schutz,  indem  es  sich  über  dasselbe  wegspannt  und  gleichsam 
die  Gelenkhöhle  zur  Aufnahme  der  Oberarmknorren  erweitert.  Es  ist  das 
Rabenschnabel -Gräteneckenband,  ligam^ntum  coraco-acromiale, 
8,  trianguläre  scapulae,  s.  scapulae  proprium  majus,  s.  anterius,  ein  äusserst 
derbes,  festes,  breites,  dreieckiges  Band,  welches  mit  seinem  breiten 
Ende  an  die  äussere  Kante  des  Rabenschnabelfortsatzes,  mit  seinem  schma- 
len Ende  an  die  Spitze  der  Grätenecke  befestigt  ist ;  seine  untere  Fläche 
ist  dem  Schultergelenke,  seine  obere  dem  Deltamuskel  zugekehrt. 

Das  obere  Querband  des  Schulterblattes,  ligamentum  cora- 
coideum,  s.  suprascapulare ,  s.  fransversum  scapulae  superius,  s,  proprium 
minus,  s.  posterius,  ist  ein  dünner,  flacher  Faserstreif,  welcher  an  die  bei- 
den Ränder  der  Incisnra  scapulae  befestigt  ist  und  diese  in  eine  Oefi- 
nung  umwandelt,  durch  welche  der  Nervus  suprascapularis  dringt,  wäh- 
rend die  entsprechende  Arterie  gewöhnlich  darüber  hinwegläuft. 

Ein  ähnliches,   meist  noch   schwächer  entwickeltes  Bändchen,  das 
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untere  Qnerband  des  Sohnlterblattes,  ligamentum  transversum 
Bcapulae  inferius,  s.  proprium  minimum,  spannt  sich  zwischen  der  Basis 
der  Spina  scapalae  und  dem  Körper  des  Schulterblattes  liber  ein  Stück- 
chen des  Halses  ans. 

Schvltergelenk ,  articulatio  humeri. 

Bei  diesem  Gelenke  steht  der  grosse,  halbkugelige  Kopf  des  Humerus 
mit  der  viel  kleineren  Fläche  der  Cavitas  glenoidea  des  Schulterblattes 
in  Verbindung.  Dieses  Gelenk  verdankt  einestheils  der  Form^  andem- 
theils  der  verschiedenen  Ausdehnung  seiner  Gelenkflächen  eine  grosse 
Beweglichkeit.  Die  Knochen  werden  nicht  unmittelbar  durch  die  Span- 
nung starker  Bänder,  welche  die  Beweglichkeit  zu  sehr  beschränken 
wttrden,  sondern  durch  die  umgebenden  Muskeln  und  den  Luftdruck  zu- 
sammengehalten. 

Die  Schultergelenkkapsel,  ligamentum  capstdare  humeri,  ist  an 
dem  Schulterblatte  rings  am  ganzen  Umfange  der  Cavitas  glenoidea  befe- 
stigt; an  dem  Oberarme  heftet  sie  sich  an  die  Grenze  zwischen  Gelenkkopf 
und  Höckern  nach  aussen  und  Gelenkkopf  und  Schaft  nach  innen ;  sie  ragt 
auf  diese  Weise  an  der  inneren  Seite  des  Oberarms  am  weitesten  herab, 
dagegen  ist  sie  an  der  äusseren  Seite  am  stärksten.  Die  Kapsel  ist  so 
schlaff,  dass  man  nach  Durchschneidung  der  umgebenden  Muskeln  den 
Oberarmkopf  leicht  weit  von  der  Gelenkpfanne  abziehen  kann.  Oben 
und  hinten  wird  die  Gelenkkapsel  durch  die  Sehnen  der  Musculi  supra- 
spinatus,  infraspinatus  und  teres  minor  verstärkt;  diese  Muskelsehnen 
gehen,  um  die  drei  Facetten  des  Tuberculum  majus  zu  erreichen,  über 
die  Gelenkkapsel  weg  und  hängen  hier  innig  mit  ihr  zusammen.  —  Vorn 
kommt  die  Sehne  des  M.  subscapularis  in  direkte  Berührung  mit  der 
Synovialmembran  und  diese  setzt  sich  durch  eine  ovale  Oeffhung  in  einen 
unter  der  Sehne  gelegenen  Schleimbeutel  fort  Ebenso  ist  die  Anheftung 
des  Kapselbandes  am  Oberarm  am  Anfange  des  Sulcus  intertubercularis 
unterbrochen,  um  die  Sehne  des  langen  Kopfes  des  M.  biceps  brachii 
durchzulassen. 

Fig.  134. 

Fig.  134.       SchulterKtilenkhöhle    und    Bänder 
der  Schulter  der  rechten  Seite,     '/a 

1,  Knorpelfläche  der  Gelenkhöhle;  2,  labriun  fibro- 
cartilagineum ;  3,  Stück  der  Bicepssehne  mit  ihrer  An- 
heftung  an  dem  oberen  Rande  der  Gelenkhöhle ;  4,  Pro- 
cessus coracoideus;  5  und  6^  Schlüsselbein;  7,  acro- 
mion;  von  4  nach  7,  lig.  coraco-acroniiale ;  4  nach  5, 
Hg.  coraco-claviculare  anticum;  8,  lig.  acromio-clavicu- 
lare  superius;  X,  Hg-  acromio-claviculare  inferius;  zwi- 
schen 8  und  Xt  das  geöffnete  (lelenk  mit  dem  keilför- 
migen Zuischenknorpel. 

Ausser  den  Verstärkungen,  welche  die  Gelenkkapsel  durch  die  An- 
lagerung der  genannten  Muskelsehnen  erfährt,  findet  sich  noch  ein  stär- 
kerer Faserzug  an  der  äusseren  Abtheilung  der  Kapsel ,  das  Raben- 
Schnabelarmband,  ligamentum  coracohumerale ,  8.  Suspensorium  hu- 
meri,  8,  accessorium  humeri.  Es  besteht  aus  einem  breiten,  starken  Faser- 
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btlndel,  das  schrfig  Über  den  oberen  ntid  ansgeren  Theil  der  Gelenk- 
kapsel hiniieht,  an  der  Wurzel  des  SchnlterbakenB  entepringt  nnd  mit 
der  Kapsel  verwachsen  zom  Tubercnlnm  majas  bumeri  hingeht. 

Die  Gelenkpfanne  des  Schulterblattes  erfShrt  durch  einen  festen, 
foserknorpeligen  Streifen,  die  Pfannenlippe,  ligammtum  glenoidmm, 
8.labrum  fibro-cartilagineum,  welche  eich  ringSQm  an  den  Pfannenrand  an- 
legt und  diesen  erliübt,  eine  Vergrjjssemng  nnd  stärkere  Vertiefung.  Der 
obere  Rand  der  Pfannenlippe  ist  mit  der  Sehne  des  langen  Kopfes  vom 
M.  biceps  bracbii  verwacheen,  welche  hier  über  der  Fovea  glenoidea 
innerhalb  der  Gelenkkapsel  entspringt. 

Fig.  m. 


B.   Seh. 


rSyn 


\,  Endstück  des  Stbltisaelbeing ;  2,  Acromion;  3,  Höhle  dea  Schul ter^lenka  an 
der  ITnpruDgaBtelle  der  Itjcepsaehne  von  der  Pfannenlipjie ;  4,  untere  Abtheilung 
der  Cieleukhöhle  ;  .^,  obere  Ab theilung  des  Kapselbandes  und  der  Synovial meuibran ; 
6'.  ß',  Verlängerung  der  Synovial  membran  uin  die  Bkepssehne ;  T,  I'mbiegung  der 
Synovialmembran  Auf  den  Oberannknochen. 

Die  Synovialmembran  scblügt  sich  ununterbrochen  von  der  Ca- 
vitas  glenoidea  an  der  Innenfläche  des  KapRclbandes  her  aui  den  Hnmerns 
über;  aber  ihr  Verlauf  wird  durch  ihre  Beziehung  zu  den  Sehnen  der  Mm. 
biceps  und  subscapularis  etwas  verwickelt.  Die  lange  Sehne  des  Biceps- 
rauskels  ist  in  ihrem  Verlaufe  durch  die  Gelcnkhijhle  vom  oberen  Rande 
der  Gelenkgrube  an  bis  an  den  Sulcus  intertubercularis  in  eine  röhrenför- 
mige Scheide  eingeschlossen,  welche  eine  Fortsetzung  der  Synovialmem- 
bran ist;  diese  erstreckt  sieb  von  hier  aus  noch  über  die  Kapsel  hin- 
aus nach  abwärts  in  den  Sulcus  intertubercularis,  indem  sie  sich  dann 
gegen  den  Knochen  und  das  Kapselband  hin  wiederum  umschlfigt  und 
zurllck  nach  aufwärts  zieht.  Diese  Ausstülpung  der  Synovialmembran 
wird  als  Zwischenhöckerschleimbentel,  bursa  synovialis  intertu- 
htrculariü,  s.  bidpitis,  bezeichnet:  sie  dient  zur  Erhaltung  der  Integrität 
der  Gelenkhöhle,  welche  auf  diese  Weise,  trotz  der  Durchbrechung  des 
Kapselbandes  durch  die  Sehne  ringsum  geschlossen  ist.  —  Der  Schleim- 
beotel,  welcher  durch  die  Verlängerung  der  Synovialmembran  um  die 
Sehne  des  M.  snbscapalaris  entsteht,  derUntersobnlterblattschleim- 


Ellenbogengelenk  und  Vorderannverbindungen. 


187 


beutely  bursa  synovialis sulscapularis,  ist  von  wechselnder  Ausdebnung; 
manchmal  ist  er  kaum  gichtbar,  maucbmal  bildet  er  eine  beträchtliche 
Aussackung  an  der  Fläche  des  Schulterblattes,  bursa  subacromialis.  Zwi- 
schen den  das  Schnltergelenk  bedeckenden  Muskeln  und  den  benachbarten 
Flächen  der  Grätenecke,  des  Rabenschnabelfortsatzes  und  des  Lig.  coraco- 
acromiale  befindet  sich  ein  mit  dem  Gelenke  nicht  in  Verbindung  stehen- 
der Schleimbeutel,  welcher  die  betreffenden  Theile  schlüpfrig  erhält,  und 
so  mittelbar  die  Bewegungen  des  Oberarmkopfes  erleichtert 

Bewegungen.  —  Im  Schultergelcnk  hat  der  Oberarm  eine  grosse 
Freiheit  der  Bewegung  nach  allen  Richtungen  hin,  nur  nach  oben  und 
hinten  ist  sie  durch  den  Rand  des  Akromion  etwas  beschränkt.  Wenn 
der  Arm  erhoben  wird,  so  kommt  in  dem  Augenblicke,  in  welchem  die 
Extremität  mit  dem  Rumpfe  einen  rechten  Winkel  bildet,  die  grosse 
Oberarmrauhigkeit,  dicht  an  die  Grätenecke,  und  die  weitere  Hebung 
geschieht  nun  durch  die  Bewegungen  in  den  Sternoclavikular-  und 
Akromioclavikulargelenken.  Der  von  der  Grätenecke,  dem  Schulter- 
haken und  dem  Grätenecken-Schulterhakenband  gebildete  Bogen,  welcher 
die  Bursa  subacrormalis  aufnimmt,  bildet  eine  Art  von  sekundärer  Ge- 
lenkhöhle ,  in  welcher  das  obere  Ende  des  Oberarms,  sammt  den  an  den 
grossen  Höcker  sich  inserirenden  Sehnen  sich  dreht,  und  gegen  welche 
es  sich  stemmt,  wenn  das  Gewicht  des  Körpers  auf  den  Armen  ruht. 

EllenbogeDgeleDk  nnd  VorderarmTerbindoDgen. 

YerbindoQgen  zwischen  Speiche  und  Elle. 

Die  beiden  Knochen  des  Vorderarms  sind  an  ihrem  oberen  und  unteren 
Ende  in  Gelenken,  in  der  Mitte  durch  ein  Zwischenband  mit  einander  ver- 


bunden. 

Fig.  1*^6.    Der  obere  Theil  der  Elle  mit  dem  Ring- 
bande der  Speiche.     'Ij 
1,  Gelenkaussclinitt  am  Ellenbogentbrtsatz ;   2,  Kronen- 
fortsatz; 5)  Kingband. 

Fig.  137.    Das  obere  Radio-Ulnargelenk,  von 
oben  gesehen;  der  Ellenbogen fortsatz  ist  abgesägt.     "^ 

a,  Elle;  a',  »Sägeschnittfläc-hc  an  der  Trsprungsstelle  des 
Ellenbogenfortsatzes;  b,  obere  Fläche  des  Bpeichenköpf- 
chens;  e,  Ringband. 

In  der  oberen  Gelenkverbindung  der  beiden 
Vorderarmknochen ,  articulatio  radio-ulnaris  supe- 
rior,  ist  die  Befestigung  des  Speiebenköpfchens  in 
dem  halbmondförmigen  Ausschnitte  der  Elle  durch 
das  Ring  band,  ligamentmn  anniUare ,  s.  orbicu- 
lare,  8,  coronarium  radii ,  bewerkstelligt,  ein  star- 
kes Band  von  bogenförmig  verlaufenden  Fasern, 
welche  am  vorderen  und  hinteren  Ende  der  Inci- 
siira  semilunaris  ulnae  anhaften  und  vier  Fünf- 
theile eines  Ringes  bilden,  der  das  Köpfchen  der 
Speiche  umschliesst  und  fest  in  seiner  Lage  er- 
hSit    An  seine  äussere  Fläche  setzen  sich  die  Fa- 
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Fig.  137. 
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Bern  des  Soasereii  Hulfsbandes  des  EllCDbogengelenkes  an,  eeiue  innere 
Oberfläcbe  ist  dnrcb  den  Ucberao^  mit  der  Synovialmembran  des  Ellen- 
bogeDgelenkee  glatt. 

Articulatio  radio-ulnaris  inferior,  —  Die  Verbindung  zwischen  dem 
balbmondförmigea  Ansschnitte  der  Speiche  und  dem  Köpfeben  der  Elle 
wird  TorzQgsweise  vermittelt  durch  einen  Paserkoorpel,  die  Synovial- 
merobran  und  dnrch  zerstrenle  Bandfasem  an  der  vorderen  und  hinteren 
Seite  des  Gelenkes.  Der  Faeerknorpel ,  der  dreieckige  Knorpel, 
cartilago  triangularis,  s.  inteiinedia,  ist  eine  dicke,  dreiseitige,  knorpelige 
l'lattc ,  welche  sich  mit  ihrer  Basis  an  das  unterste  Ende  des  halbmond- 
förmigen AnsBchnittes  der  Speiche  anlegt,  an  jene  Kante,  welche  die 
Grenze  zwischen  der  Carpaloberfläche  der  Speiche  und  der  Anlagerungs- 
stelle an  die  Elle  bildet;  die  Spitze  der  Knorpelplatte  bettet  sieb  an  die 
Wurzel  und  SeitenäKcbe  des  Griffelfortsatzes  der  Elle  durch  einige  Faaer- 
zUge,  welche  GefilBse  einbUllen,  wesshalb  man  sie  als  ligamerUum  sui- 
crttetitum  bezeichnet.  Die  obere  Fläche  der  Knorpelplatte  ist  gegen  die 
EUle,  die  untere  Fläche  gegen  das  dreieckige  Bein  zugekehrt;  sie  trennt 
das  untere  Radio-Ulnargelcnk  von  dem  Handgelenk.  — 

ng.  138.  Fig.  138.    Der  untere  Theil  der  Speiche  nnd 

der  Elle,  in  Verbindung  mit  dem  drei- 
eckigen Knorpel.  V, 
1,  Ulna;  2,  procesBUs  styloideug  ulnac;  3,  radiusj 
4,  Facette  für  das  Kahnliein;  5,  Fairette  fUr  daaHond- 
bein;  6,  cartilago  triangularie  mit  dem  lig.  subcruen- 
tiuu  zu  2;  zwischen  den  Knorpel  und  das  Köpfchen 
der  Elle  ist  ein  Fischbein  **  eingeschobep. 

Die  Synovialmembran,  ihrer  Schlaff- 
heit wegen  auch  memf>rana  sacciformis,  s.  li- 
gamentum  mcciforme,  genannt,  erstreckt  sich 
mit  einer  Abtheilung  aufwärts  zwischen  Radius  nnd  Ulna,  mit  einer  an- 
deren Abtheilung  nach  einwärts  zwischen  die  Cartilago  triangnlarie  nnd 
die  Ulna;  wenn  der  dreieckige  Knorpel,  was  zuweilen  vorkommt,  durch- 
brochen ist,  80  hängt  die  Synovialhflble  des  unteren  Radio-UlnargelenkeB 
continuirlich  mit  derjenigen  des  Handgelenkes  zusammen. 

Das  ZwischenkuDchenband,  ligamentwn  interosseum ,  s.  mem- 
brana  interossea  antibraehii,  ist  eine  dUnne,  flache,  fibröse  Membran, 
welche  zwischen  den  einander  zugekehrten  Rändern  der  Speiche  und  der 
Elle  ausgespannt  ist  und  deren  Fasern  meist  schief  abwärts  nnd  einwärts 
verlanfen.  Sie  verbindet  die  beiden  Knochen  fast  ihrer  ganzen  Länge 
nach,  indem  ihr  oberer  Rand  nur  nahezu  einen  Zoll  unterhalb  dem  Köpf- 
chen der  Speiche  beginnt ;  der  hierdurch  gebildete  Spalt,  hiatus  interossetuf, 
dient  den  hinteren  Zwischenknochengef^sen  zum  Durchtritt.  Dieser  von 
der  Membrana  interossea  freigelassene  Raum  wird  jedoch  noch  durch 
ein  weiteres  Band,  die  Qnersebne,  ckorda  transversalis  cuhiii,  s.  li- 
yametUttm  obliquum,  s.  rotitndum  antibraehii  verengt,  welches  als  dün- 
ner,  schmaler,  jedoch  sehr  fester  Faserbtlndel ,  schräg  von  der  unteren 
Abtbeiinng  des  Kronenfortsatzes  nach  unten  und  aussen  unterhalb  die 
Tnberositas  radii  binziebt.    Manchmal  finden  sich  noch  ähnlich  gerieb- 
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zel-nndFingerverbind- 
ungen      %. 

1,  Lig.  acceBaorium  Joter- 
QDiD  des  ElleabogengeleDk«; 
2,Lig.acceBsoriiim  extenium 
deMelben;  3,  Lig,  rectum  an- 
ticam ;  4.  Lig.  olecrano-bu- 
merale ;  5,  Lig.  acDulare 
ladji;  6,  membrana  ioMrus- 
>ea;  7,Chorda  traiiBveraalia; 
8,  Log-  acceeaoriuu)  internum 
carpi;  9,  Lig.  acceaBoriuu 
extemum  carpi;  10,  Lig. 
carpi     volare     proAiDdum; 

11,  Ligam.     rbomboideum ; 

12,  Ligamenta  carpu-  meta- 
oarpea  volaria;  13,  Ligg. 
carpo  -  metacarpea  dorsalia; 
H,  Ligg.  intermetacarpea : 
\b,  Ligg.  internietacarpea  ca- 
pitnlorumj  16,Lig.carpO'me- 
tacarpeuni  pollicis;  IT,  Ligg. 
acoessoria  lateral)  a  metacar- 
peo-pbalaQgealiaj  IH,  Ligg 
acceHoria  lateralia  phalan- 
gonim. 

tete ,  zerstreute  Faser- 
zttge ,  welche  sich  mit 
den  Fasern  des  Zwi- 
Bchenknochenbandes  an 
seiner  hinteren  Fläche 
kreuzen. 

Bewegungen  der  Vorderarmknochen  untereinander.  — 
Die  Anordnung  dea  Lig.  anntilarc  radii  gestattet  dem  KOpfcben  der  Speiche 
freie  Rotation  innerhalb  dieses  Bandes.  Bei  dieser  Rotation  macht  daa 
untere,  durch  die  Cartilago  triangnlaris  an  den  Processus  styloidens  ulnae 
gebundene  Ende  um  das  Köpfchen  der  UIna  die  Bewegung  der  Circum- 
dnction  und  bringt  dadurch  die  Hand  entweder  in  Pronation  oder  Sn- 
pination.  Durch  die  Pronation  wird  der  RUeken  der  Hand  nach  oben, 
die  HohlhandflSche  nach  unten  gewendet;  während  bei  der  Supination 
die  Uohlbandflltche  nach  oben  und  der  Handrticken  nach  unten  kommt. 
Bei  dieser  Bewc^ng  beschreibt  die  Speiche  ein  Stuck  einer  Kegelfläche, 
deren  Aebse  durch  die  Mitte  des  KadinskOpfcbenH  und  des  Processus 
styloidens  ulnae  zu  ziehen  ist.  Durch  das  Lig.  annnlare  radii,  die  Car- 
tiügo  triangularis  und  das  Lig.  interosseum  wird  diese  Bewegnngsiorm 
möglichst  gesichert ,  während  die  Chorda  transversalis  eine  Übermässige 
Supination  hindert. 

Elleab«|tifeleak ,  articulatio  cttbili. 
Das  ontere  Ende  des  Oberarms  steht  am  Ellenbogen  mit  der  Elle  und  der 
Speiche  in  Verbindung  und  bildet  mit  ihnen  ein  Chamiei^elenk.  Der  grosse 
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halbmondförmige  Ausschnitt  der  EUle  lagert  sich  nm  die  Rolle  dca  Oberarms, 
80da9B  zwixcben  ibnen  nar  Beugang  undStrecknn^  müglicli  ist,  während 
das  Köpfcbeii  der  Speiche  mit  tellerförmiger  Vertiefung  am  Köpfchen 
des  Oberarms  anliegt  und  sich  frei  an  ihm  bewegt.  Aneinander  gehal- 
ten werden  die  Knochen  vorzugsweise  dureh  die  seitlichen  Htilf^bänder. 
Das  innere  HUlfsband,  ligameittum  accessorium  cubiti  internum, 
s.  mediale,  s.  laterale  internum,  s.  brachio-cubitale  besteht  aus  strahlen- 
förmig divergirendoD  Fasem  und  lässt  sich  in  einen  vorderen  nnd  hinte- 
ren Theil  trennen.  Die  Pasem  des  vorderen  Theile  strahlen  von  der 
Vorderaeite  dca  Epicondylns  internus  humeri  ans  und  inseriren  sich  an 
dem  EronenfortBatz  der  Elle ,  entlang  dem  inneren  Rande  der  Ineisura 
sigmoidea  major ;  dieser  Abschnitt  wird  wohl  auch  besonders  als  liga- 
mentum  hitinero  -  coronoideum  unterschieden.  Der  hintere  Theil  bcRitst 
gleichfalls  eine  dreieckige  Gestalt ,  entspringt  von  der  Hinterseite  des 
Epicondylus  und  setzt  sich  an  den  inneren  Rand  des  Uleeranon  an;  es 
wird  auch  ligamenfum  olecrano-kitmerale  genannt.  Einige  Fasern  dieses 
Bandes  verbinden  sieb  mit  einem  kleinen  Querband,  welches  zwischen 
dem  Rande  des  Olecranon  und  demjenigen  des  Processus  coronoideos 
ausgespannt  ist. 

Fig.  140. 


Fig.  1'^-    Bänder  des  Ellenbogengelenkes.  ■!,. 

A.  von  aussen  und  hinten.  —    B.  von  vom.  —    C.  von  innen  und  hinten. 

1,  Lig.  accessorium  internuini  2,  Lig.  accessorium  eitetniiio;  3,  Lig.  rectum 
anticum ;  4,  Lig.  annulare  radii ;  5 ,  Lig.  accessorium  posticum  ,  gefaltet  in  Folgo 
der  Relaxation  bei  der  Streckung  des  Anns.  Bei  B  und  C.  ist  imt«r  dem  Klien- 
bogengelenk  die  Cborda  transversalis  sichtbar. 

Das  üussereHUlfsband,  liyamentum  accessorium  cubiti  externuni, 
s.  laterale  externum,  a.  brachio-radiale ,  innig  verwachsen  mit  dem  seh- 
nigen Ansätze  der  titreckmuskek  des  Vorderannes,  ist  dtlnner  und  viel 
sciimäler  als  das  Ligamentum  accessorium  interonm.  Es  cutspringt  oben 


EllenbogeDgeleok. 


191 


von  dem  Epicondylus  eiterciis  hnmeri  und  setzt  »ich  noten  an  d&s  Liga- 
mentnm  annulare  radiian,  einige  seiner  hinteren  Fasern  setzen  sieb  bis  zur 
Süsseren  Seite  der  Elle  fort. 

Diese  beiden  Bänder  sind  als  VerBtärknngszUgc  der  das  gesammte 
Gelenk  umschliessenden  Gelenkkapsel  aufzufassen ;  an  der  vorderen  nnd 
hinteren  Seite  sind  diese  Fasern  zwar  weniger  stark  entwickelt,  doch 
haben  sie  glciulifalis  Namen  eriinlten. 

Das  vordere  gerade  Band,  liyamentum  rectum  cubiti  anticum, 
besteht  aus  einer  dünnen  Faaerijcbichto,  welche  über  der  Fossa  coronoi- 
dea  humeri  entspringt ,  in  der  Mitte  am  dicksten  ist  und  gerade  nach 
unten  zieht,  indem  sie  die  Synoviiilmcnibran  verstärkt. 

Dat  hintere  Band,  Uyamentiim  cubiti  posticum,  s.  accessorium  po- 
sticum,  ist  dUnn  und  schwach,  bildet  den  hinteren  Theil  der  Qeienkkap- 
ftel,  und  zieht  von  den  Händern  der  Fossa  olecrani  mit  anregclmäsHfgen, 
lockereu  Fasern  zu  dem  Ulecninon  hin. 


Fig.  141. 


Hg.    Ul. 
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1  ,  Schnittfläcbe  des  Uber»nni;  2,  ScbnittBäche  der 
Elle;  3,  biuterer Tbeil,  4,  vorderer  Itieil  der Gelenkhöhle ; 
&,  Riogband  um  den  Kopf  der  Speiche ;  6 ,  Anaali  der 
Bicepssehne;  7,  unteres  Ende  der  Chorda  tranaversalts. 

Die  Synovialmembran  steigt  vorn  und 
hinten  so  weit  nach  aufwärts  an  dem  überarme, 
dass  sie  die  Fo^sae  olecrani  et  coroiioidea  vollstän- 
dig umfasst,  nnd  nach  abwärts  sich  um  Kopf  und 
Hals  der  Speiehe,  sowie  um  die  incisurne  sigmoi- 
deae  ulnac  lierumiegt.  An  dem  Hiilse  der  Speiciie 
bildet  die  Synovialmembran  nauh  abwürts  an  dem 
unteren  Kaude  des  Kingbaudes  eine  sackförmige 
Audbucbtung,  durch  welche  das  Kiugbcin  beweg- 
lich an  die  Speiche  angebeftet  wird. 

Bewegungen  im  Ellenbogengelenk.  —  Beugung  und 
Streckung  sind  die  einzigen  Bewegungen,  welche  zwischen  Oberarm 
und  Eile  ausgeführt  werden  kUnnen;  sie  sind  beschränkt  durch  die  Ein- 
lagerung des  Ellenbogenfortsatzes  und  des  Kronenfortsatzes  der  Elle  in  die 
entsprechenden  Graben  am  unteren  Ende  des  Überarms.  Die  Ebene,  in 
welcher  die  Bewegung  erfolgt ,  ist  tkst  vertikal  nach  aufwärts  mit  einer 
leichten  Neigung  nach  aussen  gerichtet.  Nicht  alle  Thelle  der  einander 
eotspreebenden  Uelenkfläcben  des  Oberarms  nnd  der  Elle  sind  bei  der 
Beugung  und  Streckung  gleichmässig  in  Thätigkeit.  Die  Beugung  er- 
folgt vielmehr  vorzugsweise  zwischen  dem  iuneren,  nach  vom  mehr  vor- 
springenden Kunde  der  Uolle  und  der  entsprechenden  Vertiefung  der 
Pars  coronoidea  nlnae,  währeud  sich  die  grösste  Streckung  zwischen  dem 
Bftch  hinten  und  oben  sich  erbebenden,  äusseren  Rande  der  Trochlea  und 
dem  demselben  entsprechenden  äusseren  Theil  der  Gelenkfliche  am  Ole- 
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cranon  vollzieht.  Bei  der  BeagoDg  berühren  sich  also  die  Gelenkflächen 
vom  nnd  innen,  bei  der  Streckung  hinten  und  aussen..  Das  Radiusköpf- 
chen bewegt  sich  mit  seiner  tellerförmigen  Vertiefung  bei  der  Beugung 
und  Streckung  des  Vorderarms  an  dem  Köpfchen  des  Oberarms  und 
vermittelst  des  breiten  inneren  Randes  der  Vertiefung  an  der  Furche  zwi- 
schen Capitulum  und  Ti*ochlea.  Am  vollständigsten  in  Berührung  mit  dem 
Oberarm  kommt  der  Radius  bei  der  halben  Beugung  und  der  halben 
Pronation.  Bei  voller  Streckung  und  Supination  berührt  der  vordere  Rand 
des  Radiusköpfchens  die  untere  Fläche  des  Capitulum  kaum.  Bei  der 
höchsten  Flexion  kommt  der  Rand  des  Radiusköpfchens  in  die  Vertief- 
ung über  dem  Capitulum  zu  liegen. 

Die  VerbiiidaDgeD  der  Hand. 

Da8  Handgelenk,    articulatio  carpiy    s,  )nanuH ,  s.  radio-carpalis. 

Das  Handgelenk  wird  gebildet  von  der  Speiche  und  dem  dreieckigen 
Knorpel  einerseits  und  der  ersten  Handwurzelreihe,  nämlich  dem  Kahnbein, 
Mondbein  und  Pyramidenbein  andererseits.  Die  obere  der  beiden  Gelenkflä- 
chen ist  sowohl  von  vorn  nach  hinten,  wie  in  querer  Richtung  concav  und 
ausserdem  durch  vorspringende  Linien,  entsprechend  den  Grenzen  der  drei 
Handwurzelknochen  in  drei  Felder  abget heilt,  von  welchen  das  innerste 
dem  Faserknorpel  angehört.  Die  untere,  von  den  drei  Handwurzelknocben 
gebildete  Fläche,  ist  in  beiden  Richtungen  convex  und  geht  hinten  an 
der  Handwurzel  weiter  herab,  als  vorn. 

Diese  zu  den  Ellipsoidgelenken  gehörende  Verbindung  wird  durch 
Faserzüge,  welche  die  Synovialmembran  umschliessen,  allseitig  befestigt. 
Diese  Verstärkungszüge  lassen  sich  zwar  als  einzelne,  zwischen  einzelnen 
Knochen  ausgespannte  Bänder  darstellen,  allein  sie  sind  so  vielfach  un- 
tereinander und  mit  den  Verstärkungszügen ,  welche  über  die  Handwur- 
zel- und  Mitteihandknochen  hinziehen,  verbunden,  dass  sie  eigentlich  nur 
in  dieser  Verbindung  eine  den  wirklichen  Verhältnissen  entsprechende 
Betrachtung  erfahren  können. 

Von  den  Verstärkungszttgen  des  Radiocarpalgelenkes  treten  mehrere 
Bandzüge  deutlicher  hervor.  Das  innere  Hülfsband,  llgamentum  ac- 
cessorium  uUernum ,  s,  mediale,  s.  laterale  internumj  ist  ein  rundlicher 
Strang,  der  von  der  Spitze  des  Processus  styloideus  ulnae  gerade  herab 
an  das  Os  triquetrum  geht,  und  von  welchem  einige  Fasern  gegen  das 
Ligamentum  carpi  volare  proprium  und  das  Erbsenbein  hin  gehen. 

Das  äussere  Hülfsband,  ligamentum  carpi  accessorium  extemum, 
8.  laterale  extemum,  erstreckt  sich  von  dem  Processus  styloideus  radii 
zur  Tuberositas  ossis  navicularis,  von  wo  aus  eitiige  Fasern  gegen  das 
Os  multangulum  majus  und  das  Lig.  carpi  volare  proprium  hin  aus- 
strahlen. 

Das  Hand  flächenband,  ligamentum  radio-carpale  atüerius,  s.  vo- 
lare, ist  breit  und  ziemlich  stark;  es  setzt  sich  aus  Fasern  zusammen, 
welche  theilweise  am  unteren  Rande  der  Speiche  und  des  dreieckigen 
Knorpels  quer  verlaufen ;    theilweise    vom  vorderen  Rande  der  Speiche 
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gegen  das  KahnbeiO;  Mondbein  und  Pyramidenbein  bin  ausstrablen  und 
zum  Theil  auch  das  Kopfbein  noch  erreichen. 

Das  Handrückenband;  llgamentum  radio-carpale  dorsale,  s.  pos- 
teriuSy  zieht  sich  von  dem  unteren  Rande  der  Speiche  aus  schief  nach  ein- 
wärts und  abwärts  zur  hinteren  Fläche  der  ersten  Handwurzelreihe,  vor- 
zugsweise zum  Pyramidenbein  und  theilweise  noch  über  dasselbe  hinaus 
weiter  nach  abwärts. 

Die  Synovialmembran  schlägt  sich  von  der  unteren  Fläche  der 
Speiche  und  des  dreieckigen  Knorpels  auf  die  genannten  Bänder  über 
und;  nachdem  es  dieselben  an  ihrer  Innenfläche  überzogen  hat,  auf  die 
obere  Fläche  der  Ejaochen  der  ersten  Handwurzelreihe. 

TerbiodoBgeu  der  Haiidwurzelknocken. 

Mit  Ausnahme  des  Erbsenbeins  ist  die  Anordnung  der  Hand wui*zelknochen 
in  zwei  Reihen  so  beschaflFen,  dass,  während  zwischen  den  Gliedern  einer 
Reihe  nur  eine  geringe  Beweglichkeit  müglich  ist,  sich  eine  Reihe  an  4er  an- 
deren um  ein  Beträchtliches  verschieben  kann.  Die  Fläche ,  welche  die 
erste  Reihe  der  zweiten  zukehrt,  ist  in  querer  Richtung  und  von  vom  nach 
hinten  zum  grössten  Theile  concav;  indem  nur  das  äussere  Ende  eine 
dem  Kahnbein  angehörige  Convexität  besitzt.  Die  entsprechende  Fläche 
der  zweiten  Reihe  ist  von  aussen  nach  innen  zuerst  concav  und  dann 
convex;  die  Goncavität  wird  von  den  Ossa  multangula  majus  und  minns^ 
die  Convexität  von  den  Ossa  capitatum  und  hamatum  gebildet. 

Verbunden  sind  die  beidenHandwurzelreihen  miteinander  durch 
Rücken  band  er,  Han  d  flächen  band  er  und  Seitenbände  r,  von  welch' 
letzteren  eines  an  der  Radialseite  und  eines  an  der  Ulnarseite  liegt ;  das 
erstere  verbindet  das  Os  naviculare  mit  dem  Os  multangulum  majus, 
das  letztere  das  Os  triquetrum  mit  dem  Os  hamatum.  Die  Rückenbän- 
der bestehen  aus  Faserzügen ,  welche  nach  den  verschiedensten  Rich- 
tungen ausgespannt  sind ,  die  Handflächenbänder  convergiren  vorzugs- 
weise gegen  das  Os  capitatum  hin. 

Zwischen  den  Knochen  der  ersten  Handwurzelreihe  flnden  sich  mit 
Ausnahme  des  Erbsenbeins  Zwischenknochenbänder,  Rücken- 
bänderund Handflächenbänder.  Die  Zwischenknochen  band  er, 
Ugamenta  interossea,  sind  an  den  Seitenflächen  des  Mondbeins  in  gleicher 
Höhe  mit  dessen  oberer  Fläche  angebracht  und  verbinden  es  mit  dem  Kahn- 
beine und  dem  Pyramidenbeine ;  sie  ergänzen  die  Kapsel  des  Handgelen- 
kes von  unten  her.  Die  Rücken-  und  Handflächenbänder,  ligg. 
dorsalia  et  volaria,  verlaufen  zu  je  zwei  zwischen  den  Knochen  der  er- 
sten Reihe  in  querer  Richtung. 

Die  Knochen  der  zweiten  Reihe  sind  auf  ähnliche  Weise  unterein- 
ander verbunden,  die  dorsalen  und  volaren  Bänder  ziehen  je  drei  an  der 
Zahl  in  querer  Richtung  von  einem  Knochen  zu  den)  zunächst  gelegenen. 
Die  Zwischenknochenbänder  verbinden  ebenso  die  zunächst  gelegenen  Kno- 
chen mit  einander ;  die  beiden  den  Rändern  zunächst  gelegenen  Bänder  sind 
sehr  stark,  das  Band  zwischen  Os  multangulum  minus  und  Os  capitatum 
ist  meist  schwach,    oder  fehlt  zuweilen  ganz.    Zuweilen  findet  man  ein 
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nsicht  der  Baader  an    der    BUckfläche  der  I 

1,  Unteres  Ende  der  Uloa;  2,  lig.  radio-carpale  extemum;  3,  lig.  radio-car- 
pale  interDum;  4,  oe  acaphoideum j  5,  ob  semilunare  j  6,  os  cnoeiforiuej  7,  oa 
maltangulum  majiu;  8,  us  multangnlmii  teiniia;  9,  ua  capitatum;  10,  os  hamatnm. 
Vom  UDterea  Ende  des  Kadiug  lieht  Dach  6  bio  das  lig.  radio  -  oarpale  dorskle. 
Zwischen  ]  und  b,  i  uod  h,  4  und  T,  4  und  8,  4  und  9,  &  und  9,  7  und  8,  8  und 
9,  9  and  tO  sind  die  ligamenta  carpi  dorsalia  brcvia  ausgespannt;  It,  12,  13,  14, 
15,  erster  bis  fünfter  Hittelhand k noc ben ;  7  xu  11,  8  zu  12,  9  lu  13,  9  m  14  und 
10  in  1&,  ligamenta  carpn-metacarpea  doraalia;  ii  tu  Ib,  llganientä  intermeta- 
carpea. 
B.  —  Ansicbt  der  Bänder  an  der  Hoblbandfläcbe   der  HaodwurteL  >|, 

Das  ligamentum  carpi  volare  proprium  ist  entfernt.  1,  Vorderes  Verstarkungsband 
der  nnteren  Rad  ioul  na  r  verbin  düng  ,  2 ,  lig.  radio-carpäle  ezternum ;  3,  lig  radlo- 
carpala  intemum ;  4,  os  naviculare ;  5,  os  semilunare :  6,  os  cnneifonoe;  7,  os  pisiforage 
mitderSehne  des  M.  Ilexur  carpi  uln.-iris;  ä,  lig.  carpeum  extern  um  i  9,  os  multangn- 
Inm  majusj  10.  os  capitatum;  11,  bamulua  ossis  hamati :  12,  lig.  externum  carpo- 
metaearpeum  1  12,  13,  14,  lö,  16,  oaia  uetacarpea:  4  eu  5,  4  zu  10,  5  su  6,  6  sa 
lU,  9  lU  10,  10  SU  11  ligamenta  carpi  volarin  brevia  ;  9  lu  12,  9  lu  13  etc.  liga- 
menta  carpo-metacarpea  vularia  brevia,  13— H,  14  15  etc.  ligamenta  intermeta- 
carpea  volaria  brevia;  7  sn  II,  lig.  pisn-hamaium ;  7  eu  16  lig.  piso  -  meUicar- 
peumj  11  SU  16,  lig.  hauo-metacarpeum. 

kleines    ZwischenknochenbaDd    zwischen    Us   capitatam   and    Os   navi- 
caUre. 

Die  betrachteten  BSnder,  welche  auch  von  einzelnen  Anatomen  noch 
Bpeciellere  Namen  nach  den  Knocben  erhalten  haben,  an  die  sie  sieb  anbef- 
teo,  werden  zweckmäasig er  Weise  nor  in  drei  Haaptgnippen  geschieden, 
nftmlich  in  die  knrxen  Rtlckenbfinder  derHandwarzel,  ligamenta 
carpi  donalia  brevia,  die  karzeo  Handflächenbänder  der  Hand- 
warzel,  UgameHta  carpi  mlariOf  a.pabiiaria  brevia,  und  die  Zwiachen- 
knocbenbindsr  der  Handwnrsal,  ügameiUa  carpi  ititeroasea ,  ohne 
dass  man  bei  den  ersten  beiden  Gruppen  einen  Unterschied  swiscben 
Bändern  macht ,  di«  nur  dncr  Handwnrieclreilie  angehüren,  oder  die  von 
ciaer  Reihe  zur  luidcren  xichtMi.  Sowohl  die  llUckenbänder  als  anch  die 
gcmeiitgcliardiche  BandzUge ,  von  denen  sieh 
Auf  der  Rttckfläohe  tritt  die 
I  lucli  innen  and  auten  beBooden  stark 
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bervor;  man  nnterscbeidet  dabei  zwei  FaserzU^,  einen,  welcber  vom 
nnteren  £nde  des  Radins  zam  Pyramidenbein  und  Hackenbein  hinzieht, 
und  grossentbeils  ans  dem  lAg.  radio-carpale  dorsale  besteht,  das  liga- 
mentum  rhomioideum  carpi,  s.  pUmities  ügametUoaa  lata  rhomboidalis, 
und  einen  zweiten  ,  der  den  ersten  ergänzt ,  otther  an  der  Mittelhand 
lie^ ,  and  vom  Ob  Davicolare  zam  Oa  triqnetrom  nnd  Ob  bstnatam  hin- 
zieht ,  Ugamentum  iranscersum  dorsale,  s.  planum  fibroeum  dorsale  trans- 
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Auf  der  Uoblhandflftche  treten  drei  Züge  hervor,  ein  Zag  za- 
nilcbst  dem  Vorderarm,  vorzugsweise  vom  nateren  Ende  der  Speiche  zam 
dreieckigen  Bein  in  leichtem  Bogen  hinziehend,  Ugamentum  carpi  volare 
pro/undum  arcuaium;  ein  zweiter  Zag,  welcher  die  Mitte  der  Handwur- 
zel eianimmt  und  von  dem  Kopfbeine  aus  nach  allen  Richtangen  ans- 
Btrahlt,  Ugamentum  carpi  volare  radiatum,  und  ein  der  Mittelhand  zu- 
nächst gelegener ,  vorzugswebe  aus  queren  Fasern  bestehender  Zug, 
Ugamentum  carpi  volare  pro/undum  transversum,  an  welchem  sich  auch 
die  Ligamenta  intermetacarpea  volaria  betheiligen.  Zn  diesen  Zügen 
kommen  dann  noch  einige  andere,  so  ein  Zag,  der,  mehr  oberflächlich 
gelegen  ,  den  AasBtrahluagen  der  Fascie  des  M.  pronator  qnadratus  ge- 
gen die  Handwnrzel  hin  entspricht,  hgamenta  mperfcialia,  s.  lacerli  ad- 
sdtitii,  und  ein  anderer  Bandzng,  der  oben  schon  unter  den  Seitenbän- 
dem  angeflthrt  ist,  zwischen  Ob  navicnlare  und  Os  multangalum  majuii 
das  ligammtum  carpi  volare  radiale. 

Flg.  H3. 
brodangen  sw 

1,  Cartilagu  triangularU ;  2,  articuUlio  radio- 
ulnaris  inltiriur  mit  dem  lig.  Bacuiformei  3,  IJg. 
mvceuorium  iateniuaii  4,  lig.  acMMorium  exter- 
DUDi,  iwucheu  beiden  die  (ieteokböhte  der  artl- 
culaiio  nutiu-cürpalia ;  Ei,  o«  oavtculare;  6,  oa  la- 
natutu;  '■ ,  os  thquetnim;  8,  8  obere  AbtheiluDg, 
8'  W  UDtere  AbtbeilDng  der  gemeJDaobartlkbMi 
SyDOvialboble  der  Uaedwurael  und  Hittelhand; 
9,  08  multangulaiu  in^us;  10,  os  multaDgulum 
Dlniu;  11,  OS  capftMuin ;  12,  OS  bamatum;  9' 
gesooderte  Ueleukhoble  des  Oarpo  -  metacarpal- 
yeJenks  des  UaumeDBj  13,  erster  Hittelhandkno- 
eben;  l4,  letster  HittelhanilkDochen.  Zwlscben 
b  u.  6,  6  IL  7,  ä  u.  11,  9  u.  lU,  10  u.  11,  11  u. 
VI  siebt  insD  <lie  ligautenta  iDterosseai  x  eines  dei 
ügsmeDta  iDtennetocarpea  interossea. 

Die  Carpalgelenke  bilden  zusammen  eine  einzige,  aber  umfang- 
Möohe  and  verästelte  Bynovialböhle.  Die  Haupthöhle  liegt  zwiseben 
4mi  zwei  Reiben  der  Handwarzelknochen,  and  dieBe  sendet  zwei  Aus- 
Mitar  swiiohen  die  drei  Knochen  der  ersten  Reihe  nnd  drei  AuBlänfer 
nriaobMi  die  vier  Knochen  der  zweiten  Reihe.  Sie  setzt  sich  ferner  nach 
ikwIrtB  in  di«  vier  inneren  Garpometacarpalgelenke  und  die  drei  inne- 
m  Metaoarpalgelenke  fort.  In  seltenen  Fällen  steht  sie  in  Gontinuität 
~tt  der  SjmovialhOble  des  Handgelenkes,  indem  ein  lig.  interosseam  der 
MB  HMidworzdrcihe  fehlt  oder  mangelhaft  entwickelt  ist 
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Das  Erbsenbein  ist  von  den  übrigen  Hand warzelknochen  ziemlich 
vollständig  abgeschieden;  es  ist  nur  mit  dem  Pyramidenbein  durch  eine 
fibröse  Kapsel  verbunden ;  welche  eine  vollständig  gesonderte  Synovial- 
höhle  nmschliesst ;  nur  hie  und  da  kommt  eine  Communication  derselben 
mit  derjenigen  des  Radiocarpalgelenkes  za  Stande.  Durch  Verstärkungs- 
bänder wird  das  Erbsenbein  weiter  in  seiner  Stellung  befestigt;  das  eine 
derselben,  ligamentum  piso-hatncUum,  zieht  zum  Hakenbein ,  das  andere, 
ligametUum  jnso-metacarpeum,  zum  fünften  und  öfters  auch  zum  vierten 
nud  dritten  Mittelhandknochen.  Vervollständigt  werden  diese  Züge  durch 
ein  vom  Haken  des  Hakenbeines  zum  fünften  Mittelhandknocben  ziehen- 
des Bändchen,  ligamentum  hamo-metacarpeum.  Anf  diese  Weise  wird  die 
Eminentia  carpi  interna  befestigt,  während  die  Eminentia  carpi  externa 
ihre  Befestigung  durch  das  Ligamentum  carpi  volare  radiale  erhält. 

Die  von  diesen  beiden  Vorsprüngen  an  den  Rändern  begrenzte,  ge- 
gen die  Hohlhand  gerichtete  Kinne  der  Handwurzelknocben  wird  durch 
ein  sehr  starkes,  dickes  Band,  das  eigene  Ho  hl  handband,  ligamen- 
tum carpi  volare  proprium,  s.  annulare  carpi  afUerius  zu  einem  Canale 
geschlossen,  durch  welchen  die  Beugesehnen  der  Finger  zur  Hohlhand 
hingehen. 

Das  gemeinschaftliche  Rückenbaud,  ligamefUum  carpi  dor- 
sale commune,  &  annulare  carpi  posterius,  oder  zweckmässiger  das  ge- 
meinschaftliche Handwurzelband,  ligamentum  carpi  commune  ge- 
nannt, besteht  aus  sehr  starken,  quer  oder  ringsum  verlaufenden  Fasern, 
welche  eine  namentlich  an  der  Rückseite  der  Handwurzel  deutlicher  her- 
vortretende Verstärkung  der  Vorderarmfascic  bilden  und  mit  dazu  dienen, 
die  Strecksehnen  der  Finger  fester  an  die  Handwurzel  anzudrücken. 

Verbindung  der  Nittelkandkoocken  mit  der  Handwurzel  und  antereinander. 

Die  vier  inneren  Mittelhandknochen  sind  an  ihren,  den  Fingerglie- 
dem  anliegenden  Enden  durch  dünne  Faserzüge  mit  einander  verbunden, 
welche  sich  zwischen  sie  lagern  und  an  der  Volarfläche  ein  ligamentum 
capittUorum  metacarpi  transversum,  bilden.  An  den  der  Handwurzel  an- 
liegenden Enden  sind  diese  vier  Mittelhandknochen  untereinander  und  mit 
den  Handwurzelknochen  in  einer  gemeinschaftlichen  Gelenkhöhle  ver- 
bunden. Die  Gelenkverbindung  wird  durch  Haftbänder,  die  sowohl  an 
der  Hohlhandseite,  wie  an  der  Rückseite  und  in  den  Zwischenknochen- 
räumen liegen,  ligamenta  intermetacarpea  volaria ,  dorsalia  et  ifUerossea 
verstärkt.  Ausserdem  gibt  es  dorsale  Bänder  zwischen  der  Handwurzel 
und  den  Mittelhandknochen,  ligamenta  carpo-metacarpea  dorsalia,  und 
zwar  besitzt  jeder  Mittelbandknochen  mit  Ausnahme  des  fünften  deren 
zwei.  So  geht  an  den  Mittelbandknochen  des  Zeigefingers  ein  dünnes 
Faserbündel  vom  Os  multangulum  majus  und  ein  eben  solches  vom  Os 
multangulum  minus;  der  des  Mittelfingers  erhält  Fasern  vom  Os  multan- 
gulum minus  und  vom  Os  capitatum;  der  vierte  Mittelhandknochen  ver- 
bindet sich  in  gleicher  Weise  mit  dem  Os  capitatum  und  dem  Os  hama- 
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tum,  der  fbnfte  Dur  mit  dem  Os  haraatum.  —  Die  analogen  Bänder  an 
der  Hohlhandfläche  y  ligamenta  carpo-metacarpea  volaria,  Bind  nicht  so 
scharf  raarkirt,  doch  lässt  sich  mit  Ausnahme  des  fünften  Mittelhandkno- 
chens  für  jeden  ein  solches  Band  deutlich  nachweisen.  Femer  findet 
sich  zwischen  den  an  einander  stossenden  Kanten  des  Os  capitatum  und 
Os  hamatum  einerseits  und  dem  Mittelbandknochen  des  dritten  Fingers 
andererseits  ein  Zwischenknochenband,  ligamentum  carpo-metacarpeum  in- 
terosseum.  Gewöhnlich  wird  dieses  Band  von  einem  Theil^der  gemein- 
schaftlichen Synoyialmembran  überzogen,  zuweilen  jedoch  trennt  es  den 
Gelen  kabschnitt  zwischen  dem  Os  hamatum  und  den  zwei  inneren  Mittel  - 
handknochen vollständig  von  der  übrigen  Höhle. 

Der  Mittel  handknochen  des  Daumens  ist  mit  den  übrigen 
Mittel handknochen  nicht  verbunden,  er  bildet  vielmehr  mit  dem  Os  raul- 
tangulum  majus  ein  abgeschlossenes  Gelenk  mit  Sattelflächen,  (siehe 
Fig.  114)  dessen  Kapselband  durch  ein  äusseres  und  inneres  Httlfsband 
verstärkt  wird. 

« 
Yerbindonireii  der  Miftelhandknochen  mit  den  Fiogergliedern  und  der  Fiogeq^lieder 

nntereinaader. 

Diese  sämmtlichen  Verbindungen  werden  durch  mit  Synovialmem- 
branen ausgekleidete  Gelenkkapseln  umschlossen.  Ausserdem  werdei;i 
die  ersten  Phalangen  der  vier  gleichgestalteten  Finger  mit  ihren  leicht 
concaven,  oberen  Enden  auf  die  rundlichen  Köpfchen  der  entsprechenden 
Mittelhandknochen  durch  je  zwei  seitliche  und  ein  vorderes  Hülfsband 
befestigt. 

Die  zwei  seitlichen  Bänder,  ligamenta  accessoria  radialia  et  tUnaria, 
8.  lateralia  externa  et  interna^  je  eines  an  der  Radial-  und  eines  an  der 
Ulnarseite,  bestehen  aus  dichten  und  starken  Faserbündeln.  Jedes  sitzt 
mit  dem  einen  Ende  an  einer  etwas  hervorragenden  Stelle  der  Seiten- 
flächen des  Mittelhandknochens,  faiit  dem  anderen  Ende  an  dem  vorderen 
Hülfsband  und  dem  anstossenden  Ende  der  betreifenden  Phalanx  fest, 
wobei  die  Fasern  abwärts  und  vorwärts  verlaufen. 

Die  vorderen  Hülfsbänder  ligamenta  capitulorum  volaria,  8,  an- 
teriora ,  8.  laminae  ßbrosae  anteriore8,  nehmen  die  Zwischenräume  zwi- 
schen den  Seitenbändem  auf  der  Hohlhandfläche  ein.  Sie  sind  dick  und 
von  dichter,  faserknorpeliger  Beschafl^enbeit,  mit  der  Phalange  fest  ver- 
bunden, dagegen  nur  lose  an  den  Mittelhandknochen  angeheftet.  Durch 
den  Zusammenhang  dieser  Bänder  mit  den  beiden  Seitenbändem  entsteht 
ein  zusammenhängender  Faserüberzug  über  die  seitlichen  und  vorderen 
Abtheilungen  der  Gelenke.  Die  Palmarflächen  dieser  Bandmassen  bilden 
Längsfurchen  für  die  Aufnahme  der  Beugesehnen  der  Finger,  und  an 
den  Seiten  dieser  Furchen  setzen  sich  die  Sehnenscheiden  und  andere 
der  Befestigung  der  Beugesehnen  dienende  Bildungen  an.  Die  den  Ge- 
lenken zugewandten  Flächen  ragen  über  die  Köpfchen  der  Mittelhand- 
knocben  hinweg  und  sind  mit  der  Synovialmembran  Ober/ogen.  Bei  der 
Mittel handtingerverbindung  des  Daumens  nimmt  dieses  Band  zwei  neben 
einander  gelegene  Sesambeine  auf. 
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Fig.  144.     Ueberaicbt  tlber  die   Bandver- 

bindungen   des  HAndireleitkea    nnd    der 

Hand.    >[, 

1,  Unteres  Ende  de«  ZidichenkDochenbsndei; 
2,  ligamenta  radio-curpalta  volaria;  3,  ob  navlca- 
lare;  i,  ob  pisiforme;  b,  ob  maltangnlnm  maJuB; 
6,  OB  hamatain;  7.,  os  capitatum,  von  welchem  die 
meisten  tiefer  gelegenen  BandzÜKe  ausgehen; 
I,  erstes  Hittelhand-Flngergelenk  mit  dem  Xusseren 
TerstärkDDgsband ;  II  zu  V,  ligamentum  inter  me- 
tacarpenm  volare,  s.  üapltulornm  roetacarpi  trans- 
vereiim.  An  den  einzelnen  Flöge rgelenken  sieht 
man  die  seitlichen  VerstSrkungsbfinder. 

Sämmtliche  Gelenke  werden  darcb  eine 
Synorialmembran  aasgekleidet,  welche 
die  Innenfläcbe  der  Blinder  Hbemebt. 

Die  Gelenke  zwischen  den  eioEel- 
nen  Phalangen  sind  im  Wesentlichen 
rollständig  wie  die  Gelenhe  zwischen  der 
Mittelhand  nnd  den  Phalangen  gebildet 

Bewegungen  des  Handgelenkes  und 
der  Finger. 
Die  Bewegung  der  Hand  als  Ganzes 
erfolgt  im  Radiocarpalgelenk  nnd  in  dem  Gelenke  zwischen  den  beiden 
Handwnrzelreihen ;  durch  das  Znsammenwirken  der  Bewegnngen  in  die- 

Fig.  145.         pig.    145.      Von    vorn     nach    hinten    geführter   Llngs- 

Ende    der   Speiehe,    durch 

nd  den  gesammten  Hi^ 

V, 

Zur  Demonstration   der  GelenhflSchen  und  Gelenkböhlen  iwi- 

■chen  den  einzelnen  Abtheilangen, 

1 ,  Gelenkhöhle  dea  Üandgelenkea :  2,  cavum  intercarpale ; 
3,  cavnm  carpo-tnetacarpale ^  4,  cavuni  merBcarpo-phalaogeum ; 
&  u.  6,  cBvitates  interphalBoeese ;  4'  &'  u.  6'  ligamenta  accesso- 
rla  volaria;  7,  Lage  der  Senne  des  m.  flei.  digitorum  cotnm. 
long.;  8,  Durchschnitt  durch  das  lig.  annuiare;  9  u.  10,  liga- 
menta  vaginalia 

een  beiden  Gelenken  ist  die  Ansgiehigkeit  der  Handbe- 
wegnng  Überhaupt  bedingt.  Diese  besteht  nicht  nnr  in 
einem  gewiaeen  Grade  von  Bengnng  nnd  Streckung,  son- 
dern sie  umfasst  anch  in  ziemlicher  Ausdehnung  eine 
seitliche  Biegung  und  da  die  oberen  Gelenkflächen  bei- 
der Handwarzelreihen  an  den  Dorsalfi&chen  weiter  her- 
abreicben,  als  an  den  Volarfläcben,  so  ist  anch  eine  Hy- 
pereitension  möglieh.  Bei  der  Hyperextension  passen 
die  einander  gegenüberliegenden  Gelenkflächen  vollkom- 
mener auf  einander,  als  in  der  tlexionsstellung,  wäh- 
rend beide  fast  in  gleichem  Grade  ausgeftibrt  werden 
können. 
i  Bewegnngsweise ,  welche  sich  zwischen  Handwurzel-  und 
handknochen  vollzieht,  läast  sich  am  besten  Übersehen,  wenn 
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man  die  Hand  so  stellt,  das»  das  Gewicht  des  Körpers  auf  der  Hohl- 
handfläche  ruht.  Die  Fiogerenden  der  Mittelhandknochen  legen  sieb  da- 
bei in  eine  Ebene ,  indem  sieb  die  leichte  Höhlang;  die  sie  sonst  gegen 
die  Hohlhand  zu  bilden ,  ausgleicht;  ihre  volaren  und  Zwischenknochen- 
bänder spannen  sich  an,  und  die  oberen  Enden  der  Knochen  weichen 
anbedeutend  aus  einander;  dadurch  spannen  sich  sowohl  die  Hohlhand- 
bänder der  Carpometacarpal Verbindung;  wie  die  Hohlhand-  und  Zwi- 
schenknochenbänder der  zweiten  Handwurzelreihe.  Der  dorsale  Theil 
der  vom  Kopfbein  und  Hakenbein  gebildeten  Convexität  ist  etwas  dicker 
als  der  ttbrige  Theil,  dessbalb  müssen  die  Knochen  der  ersten  Hand- 
wurzelreihe,  indem  sie  gegen  die  Dorsalseite  hinrticken;  etwas  von  ein- 
ander entfernt;  und  ihre  Zwischenknochenbänder  aufs  äusserste  gespannt 
werden.  Durch  diese  Einrichtung  wird  eine  grosse  Elasticität  der  gan- 
zen Verbindung  erreicht. 

Da  der  vierte  und  fünfte  Mittelhandknochen  an  der  Handwurzel 
stärker  beweglich  sind;  als  der  zweite  und  dritte,  so  können  sie  sich 
beim  Scbliessen  der  Hand  merklich  nach  vorwärts  biegen;  die  Hand 
wird  dadurch  mehr  hohl  gemacht  und  die  Fingerspitzen  werden  einander 
stärker  genähert. 

In  den  Phalangengelenken  ist  nur  Beugung  und  Streckung 
möglich;  die  Hyperextension  wird  durch  die  Anordnung  der  Bänder  an 
der  Volarseite  fast  vollständig  verhindert.  In  den  Mittelhandfingergelen- 
ken gesellt  sich  diesen  Bewegungen  noch  die  Abdnktion  und  Adduction 
binzU;  die  jedoch  hauptsächlich  nur  bei  Streckung  der  Finger  ausgeführt 
werden  können. 

In  dem  Gelenke  zwischen  dem  grossen  vieleckigen  Bein  und  dem 
Mittelhandknochen  des  Daumens  sind  Bewegungen  nach  vielen  Richt- 
ungen hin  möglich,  allein  die  Botation  kann  der  sattelförmigen  Gelenk- 
fläcben  wegen  nicht  ausgeführt  werden. 

Knochenverbindungen  des  Beckens  und  der  unteren  Extremität 

VerbiidoBgen  des  Berkens. 

Terbiudaiig  des  Beckens  mit  dem  letzten  Lendenwirbel. 

Die  Verbindung  des  letzten  Lendenwirbels  mit  dem  ersten  Kreuz- 
beinwirbel kommt  in  der  ganz  gleichen  WeisC;  wie  zwischen  den  anderen 
Wirbeln  durch  eine  Intervertebralscheibe  und  durch  die  Ligamenta  com- 
munia  vertebralia  anticum  und  posticum  am  Körper ;  die  ligg.  subflava, 
interspinalia  und  capsularia  am  Bogen  und  den  Gelenkfortsätzen  zu 
Stande;  allein  die  Verbindung  wird  auch  noch  durch  weitere  Bänder 
befestigt. 

Das  Lenden-Kreuz  beinband;  ligamentum  lumbo-sacrale,  verläuft 
schief  von  der  Spitze  des  Querfortsatzes  des  letzten  Lendenwirbels  nach 
abwärts  au  den  Seitentheil  der  Kreuzbeinbasis;  es  besteht  aus  nach 
unten  divergirenden  Fasern ;  die  zum  Theil  mit  dem  lig.  saero-iliacum 
anticum  verschmelzen;  und  besitzt  eine  dreieckige  Gestalt. 
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Das  LeDden-Hüftband,  Kgamentum  ilio- lumbale,  ist  horizontal 
zwischen  dem  Querfortsatz  des  letzten  Lendenwirbels  und  der  Crista  ossis 
ilii  ausgespannt  und  nimmt  in  der  Regel  auch  noch  Fasern  vom  vierten 
Lendenwirbel  her  auf.  An  der  hinteren  Äbtheilung  des  Darmbeinkam- 
mes breiten  sich  die  Fasern  etwas  stärker  aus  und  verleihen  dadurch 
dem  Bande  eine  mehr  dreieckige  Gestalt. 

TerbindoDg  des  Kreuzbeins  mit  dem  Steigsbeine  und  der  einzelnen  Theile  des  Steiss- 

beins  untereinander. 

Die  Verbindung  dieser  Knochen  geschieht  durch  Intervertebralknor- 
pel;  dann  durch  ein  Band  auf  der  vorderen  Seite  des  Wirbels ,  welches 
eine  Fortsetzung  des  ligamentum  commune  vertebrale  anticum  darstellt 
und  das  vordere  Kreuzsteissbeinband,  ligamentum  sacro-coccy- 
geum  anticum,  genannt  wird.  Enfsprechend  dem  lig.  com.  vert.  posticum 
findet  sich  femer  auf  der  Rückseite  des  unteren  Kreuzbeinendes  und  des 
Steissbeines  das  tiefe,  hintere  Kreuzsteissbeinband,  lig.  sacro- 
coccygeum  posticum  profundum;  dieses  Band  wird  von  einem  anderen 
Bandstreifen  verdeckt,  welcher  in  Fortsetzung  der  ligamenta  intercruralia 
den  Kreuzbeinspalt  überbrückt;  indem  es  von  dem  Rande  des  Kreuzbein- 
spaltes zum  zweiten  Steissbeinwirbel  hinzieht,  lig.  sacfo-coccggeum  posti- 
cum, superficiale.  Seitlich  von  diesen  Bändern  ziehen  noch  unregelmässige 
i^aserzttge,  sowohl  zur  Verbindung  der  comua  sacralia  et  coccygea  als 
ligamenta sacro'coccggea articidaria  (nsich  Ken] e),  als  auch  zwischen  den 
Rudimenten  der  Querfortsätze  des  Kreuz-  und  Steissbeines  als  ligamenta 
sacrO'COccygea  lateralia  herab. 

Bei  dem  Manne  verknöchert  nach  dem  mittleren  Lebensalter  die  Verbin- 
dung zwischen  dem  Kreuzbein  und  Steissbein,  sowie  zwischen  den  einzelnen  Ab- 
theilungen des  Steissbeines  gewöhnlich.  —  Bei  dem  Weibe  tritt  diese  Veränderung 
im  Allgemeinen  erst  im  späterem  Alter  ein;  dabei  vereinigen  sich  immer  zuerst  die 
einzelnen  Stücke  des  Steissbeines,  während  das  Gelenk  zwischen  Kreuzbein  und 
Steissbein  meist  erst  in  höherem  Alter  zur  Verknöcherung  kommt;  während  der 
Schwangerschaft  scheint  die  Beweglichkeit  des  Steissbeines  zuzunehmen 

Das  Hfiflkreozbein^lenk,  articulatio  sacro  -  iliaca, 

Dieses  Gelenk,  oft  auch  Kreuzdarmbeinfuge,  Symphysis,  s.  syn- 
chondrosis  sacro-iliaca ,  genannt,  wird  von  den  aneinander  liegenden 
Theilen  des  Kreuzbeins  und  Hüftbeins,  nämlich  den  beiden  überknorpel- 
ten  Ohroberflächen  gebildet,  welche  durch  sehr  starke,  in  ihrer  Umgeb- 
ung angebrachte  Bänder  aneinander  befestigt  werden.    (Siehe  Fig.  149.) 

Die  beiden  Ohroberflächen  entsprechen  sowohl  ihrer  Grösse, 
als  ihren  Oberflächen  nach,  einander  vollkommen  und  liegen  sehr  dicht 
an  einander,  wodurch  der  Spalt  zwischen  ihnen  nur  eine  äusserst  ge- 
ringe Ausdehnung  besitzt ;  ihre  Ränder  sind  hie  und  da  durch  sehr  locke- 
res, weiches  Bindegewebe  an  einander  geheftet.  Die  Menge  der  Syno- 
via zwischen  ihnen  ist  äusserst  gering,  nimmt  jedoch  mit  zunehmendem 
Alter  in  der  Regel  zu,  wobei  die  Festigkeit  der  Verbindung  etwas  abnimmt. 
Während  der  Schwangerschaftsperiode  wird  bei  dem  Weibe  die  Gelenk- 
höhle gewöhnlich  gleichfalls  etwas  weiter  und  die  Verbindung  lockerer. 
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Von  den  HaftbSndern  ist  die  hintere  Abtbeilnn^  bei  Weitem  die 
stärkere,  wäbrend  die  vordere  TerbältnisBmasBig  acbwacb  entwickelt  ist 
Die  hintere  Abtheilnng  wird  gewöhnlich  in  zwei  oder  drei  verachiedene 
Tbeile  gesciiiedeD. 

Das  ZwischenknochenbaDd  der  Krenz-Darmbeinverbind- 
nng,  ligammtum  sacro-iliacum ,  s.  ilio-sacrate  interosseum ,  besteht  ans 
einer  groasen  Zahl  dicht  mit  einander  verwebter,  starker,  unregelmässiger 
Fasern,  die  sich  quer  durch  den  Zwischenranm  hindurch  ziehen,  welcher 
dnrch  die  Kreuzbein-  und  Dannbeinraubigkeit  begrenzt  wird;  dabei  wer- 
den die  ßandBtreifea  um  so  länger,  je  weiter  sie  im  Spalte  nach  hinten  rUcken. 

Von  hinten  wird  dieses  Band  dnrch  einen  anderen  Bandzng  gedeckt, 
welcher  von  den  Gelenkforleätzen  des  Kreuzbeins  gegen  die  hinterste 
AhtbeiluDg  des  Hüftbeins  zieht  und  so  als  hinteres  Krenz-  Darm- 
beinbaad,  Ugamentum  mcro-iliacum  ^osf/cum unterschieden  wird;  da  M 
im  Allgemeinen  einen  sr;biefen  Verlauf  besitzt,  wird  es  wohl  auch  Uga- 
mmtum  mcro-iliacum  ohliquum,  genannt. 

Das  vordere  Kreuz  -  Darmbeinband ,  ligamentum  »acro- 
itiacum  anticum,  besteht  ans  einer  verhältnissmässig  dUnneren  Schiebte 
von  unregelmfissig  verlaufenden  Fasern,  welche  über  die  vordere  Fläche 
der  Kreuz-Dannbeinverbindung  wegziehen. 

Fig.  ne. 
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1,  1,  iigamentum  conimune  vertebrale  »nticum  gegen  du  Kreuz-  und  Steisabeia 
AOBstrahieDd ;  2,  ligametituin  iliii-lunibare ;  3,  lig.  eacrro-iliacum  anticum;  4,  foramea 
ischiadicum  niajus  iind  lig.  gacro-gpinosum ;  ^,  lig.  gatro-tuberoHiim;  R,  lig.  pubicum 
anteriua ;  7,  Tnembrana  obliiratoria  (der  Rand  des  Knochens  tritt  in  der  Zeichaaiig 
nicht  scharf  genug  hervor);  8,  lig.imentum  illi)-reiuurale  dextrumj  9,  lig.  capsutare 
articulationis  coxae  siniatrun);  1Ü,  oberhalb  des  iig.  transverauni  acetabuli  und 
Dach  innen  vom  lig.  rotundum  femoris. 
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Die  Kreuz-  Sitzbeinbänder,  ligamenta  Mcro^iscJücuüca. —  Diese 
Bänder  ziehen  von  der  Seitenabtheilnng  des  Kreuzbeins  zu  den  hervor- 
ragenden Stellen  an  dem  Sitzbeine  und  helfen  auf  diese  Weise  einestheils 
die  unteren  Abtheilungen  des  Beckens  befestigen,  anderentheils  den  Be- 
ckenausgang begrenzen. 

Das  hintere  Kreuz-  Sitzbeinband,  Kreuz-  Sitzknorren- 
band, ligamentum  sacro-ischiadicum  posterius ,  s.  magnum,  8.  sctcro-tube' 
rosum,  ist  stark,  lang,  etwas  abgeplattet,  und  im  Ganzen  dreieckig.  Sein 
breites  Ende,  oder  die  Basis  des  Dreiecks  ist  an  die  Spina  ossis  ilii  po- 
sterior inferior  und  an  den  Seitenrand  des  Kreuzbeins  und  Steissbeins 
befestigt;  das  andere,  schmalere  Ende  sitzt  längs  der  inneren  Fläche  des 
Sitzknorrens  fest.  Es  breitet  sich  daselbst  etwas  aus  und  sendet  nach 
oben  und  vom,  entlang  dem  aufsteigenden  Sitzbeinaste  eine  Anzahl  Fasern 
welche  als  sichelförmiger  Fortsatz,  processus  Jaldformis^  unter- 
schieden werden  und  sich  mit  der  von  oben  her  kommenden  Fascia  ob- 
turatoria  verbinden.  Die  hintersten,  fast  senkrecht  verlaufenden  Zttge  des 
Lig.  sacro-tuberosum,  welche  von  der  Spina  ossis  ilii  post.  inf.  stammen 
und  oft  schon  am  Kreuzbein  ihr  Ende  finden,  werden  auch  als  ligamen- 
tum sctcroMiacufn  posticum  longum,  beschrieben. 

Das  vordere,  kleine  Kreuz-Sitzbeinband,  Kreuz-Sitz- 
stachelband, ligamentum  sacro-ischiadicum  anticum,  s.  minus,  s.  sacro- 
spinosum,  kürzer  und  dttnner  als  das  vorige , '  vor  welchem  es  theilweise 
dicht  herzieht,  und  mit  welchem  es  stellenweise  inniger  verbunden  ist, 
befestigt  sich  mit  seiner  Basis  an  dem  Seitenrande  des  Kreuz-  und  Steiss- 
beines,  mit  seiner  Spitze  an  dem  Sitzbeinstachel.  Es  ist  gleichfalls  drei- 
eckig, doch  verlaufen  die  meisten  seiner  Fasern  mehr  horizontal  und  von 
hinten  und  innen  nach  vorn  und  aussen. 

Zwischen  dem  äusseren  Rande  des  grossen  Kreuz-Sitzbeinbandes  und 
dem  Hüftbeine  ist  ein  grosser,  durch  das  Lig.  sacro-spinosum  in  zwei 
Abtheilungen  geschiedener  Raum  eingeschlossen.  Die  über  dem  Lig. 
sacro-spinosum  gelegene  Abtheilung  bildet  eine  grosse  ovale  Oefinung, 
das  grosse  Sit zbein loch, /oramen  ischiadicum  majus,  durch  welche 
der  Muse,  pyriformis,  der  Nervus  ischiadicus,  und  die  Vasa  glutea,  s. 
pudenda  nebst  den  sie  begleitenden  Nerven  hindurchtreten. 

Die  unter  dem  Lig.  sacro-spinosum  gelegene  Abtheilung,  das  kl  eine 
Sitzbeinloch,  f oramen  ischiadicum  minus,  ist  viel  kleiner,  als  die 
obere,  mehr  abgerundet  spaltförmig,  nach  vom  von  der  glatten  Fläche  zwi- 
schen Spina  und  Tnber  ischii  begrenzt,  über  welche  sich  der  M.  obtura* 
tor  intemns  zum  Theil  hinweglegt;  ausserdem  treten  durch  diese  OefT- 
nung  die  Vasa  pudenda  intema  nebst  den  ihnen  zugehörigen  Nerven  wie- 
der an  die  innere  Seite  des  Sitzbeins. 

Die  Sckanfiife,  Sckoessfage,  Symphysis,  s,  synchondrosis  ossium  puhis,  s,  pubica. 

Die  Vereinigung  beider  Schambeine  vom  in  der  Mittellinie 
wird  durch  Faserknorpelplatten  und  Bänder,  welche  die  letzteren 
umgeben,  bewirkt.  Die  einander  zugekehrten  Knochenflächen  sind  mit 
Knorpel  überzogen,    und  diese  sind  mit  dem  Faserknorpel  verbunden, 
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\^elcber  sie  rereinigt.  Der  Faserknorpel  ist  vorn  dieker  nnd  Btärker  als 
hinten  nnd  entfafilt  (Jftere  im  hinteren  Theil  einen  Spalt  Vor,  hinter  nnd 
über  dieser  Verbindung  ziehen  Bparaame  Bandfasem  her,    welche  von 

Flg.  Hl. 


Flg.  147.  BJfnder  des  Beckens  uod  Httftgelenka  eines  weiblichen  In- 
divläunms,    von  hinten  bei  aufrechter  KörperstelluDg  gesehen      'I4 

1,  ligamentum  ilio'iiimbare ;  2,  ligaoientum  aacru-iliacum  posticum;  3.  Ugsm. 
sncro-tuDeroaDm ;  4,  Anheftiing  des  lig.  lacro-apinosum  an  die  ipina  oiats  ischll; 
5,  membrana  obturatoria;  6,  bg,  pubicum  posterius,-  7,  unt^rate  ligg.  supra-spina- 
lia;  8,  Processus  transversus  des  leutcn  Lendenwirbel,  von  welchem  nach  oben 
ein  Mg.  intertransveraariuni,  nach  abwärts  das  lig.  lumbo-sacrale  abgeht;  9,  HUft- 
gelenkkapsel.  Die  hinteren  Kreiiz-SteissbeinbSnder  sind  nur  unTollkoDiiDen  dar- 
gesteUt 

einigen  Anatomen,  als  ligg.  pubica  anterius,  posterius  und  su^perim  be- 
zeichnet werden.  Unter  der  Schamfnge  jedoch  finden  sich  starke,  sehnig- 
knorpelige  Züge,  welche,  je  weiter  sie  nach  abwSrts  liegen,  nm  so  langer 
nnd  in  der  Richtnng  von  vom  nach  hinten  eohmäler  werden;  sie  ziehen 
zwigcben  den  oberen  Abtheiinngen  der  absteigenden  SchambeiDÜste  her, 
die  oberen  gerade,  die  unteren  mehr  bogenfSrmig.  So  entsteht  ein  krlf- 
tjges,  dreieckiges,  nach  unten  etwas  zugescbärftes  Band,  das  Scham- 
beinbogenband,  UgametUum  arcuatum  pubis,  welches  den  oberen 
Theil  des  Schambogens  abglflttet  und  sich  an  der  Bildoog  des  Becken- 
ausgangee  betheiligt. 

Das  Httftlocb  wird  durch  eine  an  seinen  inneren  Rand  angeheftete, 
fibröse  Membran,  das  Htlftlochband,  Ugamentum  obturatortum ,  s. 
membrana  obturatoria,  ansgeftlDt,  welche  die  Wand  des  Beckens  rerroll- 
ständigt.  Dnrcb  sie  ist  mit  Ausnahme  des  oberen,  äusseren  Winkele  das 
HtlfUoch  vollständig  geschlossen;  diese  dem  Sulcus  obturatorins  entsprech- 
ende Stelle  bleibt  jedoch  frei,  «und  durch  den  so  gebildeten,  kurzen  Kanal, 
canalia  obturatorim,  ziehen  die  Vasa  obturatoria  and  der  Nerma  obtnni- 
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torivs.  An  der  oberea  and  an  der  äanBcrea  Seite  heftet  eich  die  Mem- 
bran genao  an  den  Enochenrand,  an  der  innereo  Seite  befestig  sie  sieb 
an  der  inneren  Fläche  des  Enoobena.  Ihre  beiden  Flächen  dienen  den 
Httftlocbmnskela  zum  Ursprung. 


Fig.  m. 


Fig.  14Ft.  Innere  Ansicht  der  rech- 
ten Hälfte  eines  weiblichen  Be- 
cItenB.  An  der  von  innen  geSff- 
neten  Pfanne    sieht  man  das  bei 


spannte  iiff,  ro/urnlum.    )|, 

1,  ligg.  supraspinalia  mit  ihrer  Fort- 
setzung auf  das  Kreuzbein  ;  'J,  2,  pro- 
ceseuH  spinosi  liimbareB ;  3,  unteres  Ende 
des  RUckenmarkakanals ;  4.  Sakralka- 
nal; 5,  lig.  Bacro-iliacum  antjcum;  6,  Üg. 
sacro-spinosum ;  7,  lig.  Bacro-tuberosuiD, 
7',  Processus  falciformis  desBelben: 
8,  Schnittfläche  der  eröffiieten  Gelenk- 
pfanne; 9,  ligamentum  rotundum  und 
Caput  femoris;  10,  lig.  capsulare  ooxae. 
11,  femur. 

Bewegungen.  —  FUrgewöhn- 
lieb  ist  zwischen  den  Knochen  des 
Beckens  nur  ein  geringer  Grad  von 
Bewegung  mSglich.  Bei  aufrech- 
ter Stellung  steht  das  Kreuzbein  so 
schräg  mit  dem  oberea  Ende  nach  vom  und  dem  unteren  nach  hinten, 
dass  seine  pyramidale  Zuspitzung  von  beiden  Seiten  her,  wodurch  es  den 
Schlussstein  eines  Gewfilbes  bildet,  nur  unvollkommen  zur  Wirkung 
kommt;  dagegen  sind  die  Sinuositäteii  der  ohrftirmigen  Gelenkfläcben  bei 
dem  Drnck,  den  das  Krenzbein  auf  das  Hüftbein  austlbt,  von  Wichtigkeit; 
da  femer  die  Breite  des  Knochens  an  dem  obersten  Theil,  wo  sich  die 
Bänder  befestigen,  wieder  etwas  abnimmt,  so  wirkt  der  meiste  Zug  auf 
die  Ligamenta  sacro-iliaca  posteriora,  au  welchen  das  Kreuzbein  gleichsam 
aufgehängt  ist,  wie  man  am  besten  bei  einigen  pathologischen  Veränderungen 
sieht,  z.  B.  bei  rhachitischen  Beckenverkrtlmmniigen,  bei  welchen  sie 
nachgeben  und  von  ihren  Ansatzpunkten  an  den  Darmbeinen  nach  innen 
und  unten  abweichen.  Es  bewirkt  daher  die  Einrichtung  der  Äiticulalio 
sacroiliaca  vorzugsweise  eine  bedeutende  Elasticität. 

Während  des  Geburtsaktes  wird  die  fUr  gewöhnlich  geringe  Beweg- 
lichkeit der  BeckentLeile  grösser.  Der  untere  Theil  des  Kreuzheins 
rtickt  nach  hinten  und  treibt  wie  ein  Keil  die  beiden  Hüftbeine  etwas 
ans  einander,  so  dass  diese  sich  mehr  von  einander  entfernen  and  die 
Capacität  des  Beckens  vermehrt  wird.  Man  hat  aus  einzelnen  Fällen 
schbcBsen  wollen,  dass  während  der  Schwangerschaft  in  Folge  grosser 
Schlaffheit  der  Bänder  die  Htlflheine  an  der  Schamfuge  aus  einander 
weichen.  Im  Allgemeinen  ist  es  jedoch  wahrseheinlicher ,  dass  die  ein- 
zige Bewegung  an  der  Symphyse  nnr  ein  winkelförmiges  Auseinander- 


biegen  der  Knochen  ist,  wie  es  dem  eben  aneeinandergesetzten  Vorgänge 
in  der  KreuzhHftbeinverbindang  entepricbt,  und  d&sa  letzterem  Vorgange 
rorzogsweise  die  Erweiterang  des  Beckenranmee  Eazascbreiben  ist 


Birtseleik. 

Die  Verbindung  des  Oberschenkels  mit  dem  Becken  wird  das  Htlft- 
gelenk  oder  Scbenkelgelenk,  articulalio  coxae,  s. /emoris, geaastnt. 
Es  stellt  ein  grosses  Kugel-  und  Pfannengelenk  oder  Nnsegelenk  dar, 
bei  welchem  der  kugelförmige  Kopf  des  Oberschenkels  von  der  UUflpfanue 
oder  der  tiefen  Gelenkgrube  des  Htlftbeiues  aufgenommen  wird. 

Fig.  149. 
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I,  Durchschnittenes  Kreuibeln;  2,  durch scbnittenes  Hüftbein;  3,  durch scbnitteoei 
hinteres  KreuEhUftbeinbaud ,  s&mmt  ZwIschenkDocheaband  dieser  Verbindung; 
4,  4,  Kreuxhtlflbeingelenk j  g,  vorderes  Kreuxhliftbeinband ;  6,  KrentsitEstachel- 
band;  T,  Kreuzsitzknorrenbaud;  8,  Schnitt  durch  die  Scliamfuge,  auf  welchem  man 
die  beiden  Schambeine,  die  Bandmasse  und  einen  Spalt  in  derselben  sieht;  9,  un- 
terer Theil  des  HUftlochbandes ;  10,  innere  Fläche  der  rechten  HUftpfanne;  II,  Knor- 
pelring der  Pfanne;  13,  rundes  HUf^lenkband  der  linken  Seite;  tü,  Uelenkkopfdoi 
Oberschenkels  und  dessen  tirube;  14  und  14',  duichacbnitteues  Kapselbana  des 
HQftgelenks, 
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Ein  breiter ;  bandförmiger  Knorpelstreifen ,  welcher  den  oberen  and 
äusseren  Theil  der  Htlftpfanne  anskleidet  und  sich  hnfeisenförmig  am  die 
in  ihrer  Mitte  befindliche  Vertiefang  heramlegt,  bildet  die  eigentliche  Gc- 
lenkfläche  der  Pfanne.  Die  Vertiefung ,  welche  sich  bis  zum  Pfannen- 
ausschnitt  hinzieht  und  mit  ihm  in  Zusammenhang  steht^  ist  von  zartem, 
mit  einer  Synovialmembran  überkleideten  Fettgewebe  ausgefüllt,  dessen 
Oberfläche  stark  zottige  Auswüchse  zeigt. 

Rings  um  den  Rand  der  Hüftpfanne  legt  sich  ein  dicker,  faserknor- 
peliger Ring,  die  Pfannenlippe,  labrum  glmoideum,  s,  fibro-cartilagi- 
neum  acetahtUi,  s.  ligamentum  cotyloideum,  welcher  ihre  Tiefe  vermehrt 
und  die  Lücke  an  ihrer  Innenseite  überbrückt.  Aussen  hängt  der  Enor- 
pelring  mit  dem  Kapselband  zusammen,  innen  legt  er  sich  an  den  Schen- 
kelkopf an;  dabei  sind  seine  beiden  Flächen  mit  Synovialmembranen 
überkleidet.  Die  Fasern  des  Rings  laufen  nicht  parallel  mit  dem  Um- 
fange der  Pfanne,  sondern  gehen  über  den  Rand  schräg  von  aussen 
nach  innen  hin ;  so  dass  sich  dieselben  mit  ihren  beiden  Enden  je  an 
der  äusseren  und  inneren  Seite  der  Pfanne  ansetzen. 

An  dem  Pfannenausschnitte  brückt  sich  die  Pfannenlippe  über  diese 
Lücke  hinweg  und  bildet  so  das  Querband  der  Pfanne,  tigamentum 
transversum  cicetdbuli,  unter  welchem  die  Gefässe  für  die  Pfanne  in  die 
Gewebsinasse  am  Grunde  eindringen;  in  dieser  Abtheilung  werden  die 
Fasern  der  Pfannenlippe  durch  weitere,  in  der  Tiefe  hinzukommende 
Längsfasem  verstärkt 

Im  Zusammenhang  mit  dem  in  der  Fossa  acetabuli  gelegenen,  weichen 
Gewebe  steht  ein  von  Blutgefässen  durchzogener  Bindegewebsstrang, 
welcher  breit  und  flach  und  mit  zwei  Schenkeln  sich  vom  Rande  der 
Grube  und  vom  Querband  erhebt  und  zu  der  Grube  an  dem  Gelenkkopfe 
des  Oberschenkels  hinzieht,  wo  er  sich  in  die  von  Knorpel  nicht  über- 
zogene Vertiefung  in  mehr  rundlicher  Form  anheftet.  Diese  Bildung,  das 
runde  Schenkelband,  ligamentiim  teres,  s.  rotundum  femoris ^  s,  in- 
terarticulare  coxae,  stellt  eigentlich  eine  Umschlagsstelle  der  Synovial- 
membran  von  der  Gelenkgrube  zum  Gelenkkopfe  dar,  in  welche  gefäss- 
reiches,  lockeres  Bindegewebe  eingelagert  ist. 

Das  das  Gelenk  umschliessende  Kapselband,  ligamentum  capm- 
lare  coxae^  ist  oben  in  einer  Entfernung  von  0,5— 0,7  Cm.  von  der  Pfan- 
nenlippe an  der  Gelenkpfanne  befestigt,  und  an  der  Incisura  acetabuli 
unmittelbar  mit  dem  Querband  verbunden.  Am  Oberschenkel  erstreckt 
sich  die  Gelenkkapsel  vom  bis  zur  Linea  intertrochanterica  anterior  herab, 
während  hinten  ihr  unterer  Rand  die  Linea  intertrochanterica  posterior 
nicht  ganz  erreicht.  Ihr  stärkster  Theil  ist  vorne;  hier  erstrecken  sich 
ihre  Fasern  senkrecht  vom  oberen  Pfannenrand  an  das  untere  Ende  der 
Linea  intertrochanterica  und  werden  durch  einen  festen,  von  der  spina 
ossis  ilii  anterior  inferior  herkommenden  Strang,  das  Darmbeinschen- 
kelband, ligamentum  ilio-femarale,  s.  accessorium  anterius,  verstärkt. 
An  ihrem  oberen  Rande  wird  die  Kapsel  durch  Insertionsfasern  des  M. 
glutaeus  minimus  verdickt  Vor  der  Incisura  acetabuli  entspringen  an 
dem  Schambeine  Verstärkungsfasern,  das  Schambeinschenkelband^ 
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Hgamentum  pubo 'femorcUe ,  welche  asur  vorderen  Fläche  des  Oberschen- 
kels gegen  den  kleinen  Trocbanter  zu  laufen;  endlich  ziehen  Verstärk- 
nngsfasern  von  dem  hinter  der  Incisura  acetabuli  gelegenen  Theil  des 
Sitzbeines  in  die  Kapsel  gegen  die  Fossa  trochanterica  hin,  ohne  sie 
vollständig  zu  erreichen,  sie  bilden  das  Sitzbeinkap'selband,  liga- 
mentum  ischio  -  capmlare.  Dieses  letztere  Band  endigt  an  cirkalär  ver- 
laufenden Fasern;  welche  in  der  Nabe  der  Trochanteren  liegen  und  die 
Zona  orbicularis  genannt  werden;  ausser  an  dieser  Stelle  sind  diese  cir- 
kulären  Fasern  auch  noch  an  dem  äusserst  dünnen  Theil  der  Kapsel 
zwischen  lig.  pubo-femorale  und  ischio-capsulare  sehr  deutlich  zu  beob- 
achten. 

Die  Synovial  baut,  weiche  die  HUftgelenkhöble  auskleidet,  schlägt 
sich  vom  Schenkelhals  auf  die  Innenfläche  des  Kapselbandes  um,  von 
dieser  aus  Überzieht  sie  die  Pfannenlippe,  tritt  dann  auf  die  Gelenkpfanne 
und  erhebt  sich  von  dem  Fettpolster  der  Fossa  acetabuli  aus  als  Scheide 
des  Lig.  teres  zum  Schenkelkopfe. 

Bewegungen.  —  Im  Hüftgelenke  sind  Bewegungen  nach  allen 
Richtungen  hin  möglich.  Die  Streckung  wird  durch  das  Lig.  ilio- femo- 
rale beschränkt,  dessen  Fasern  sich  bei  dieser  Bewegung  anspannen. 
Die  Beugung  findet  nur  in  dem  Anstossen  des  Schenkelhalses  an  die 
Gelenkpfanne  ihre  Grenze.  Wenn  der  Schenkel  halb  gebeugt  und  da- 
bei adducirt  ist,  spannt  sich  das  Lig.  teres  an  und  verhindert  auf  diese 
Weise  für  gewöhnlich  das  Austreten  des  Schenkelkopfes  nach  oben  und 
hinten  auf  den  Rücken  des  Darmbeins,  was  trotz  seiner  Gegenwart  die 
häufigste  Form  der  Luxation  ist.  Auch  bei  der  Flexion  und  Rotation 
des  Schenkels  nach  aussen  geräth  das  runde  Schenkelband  in  Spannung. 

Der  Zusammenhalt  des  HUflknochens  mit  dem  Oberschenkel  im  HUltgeienk 
wird  im  Wesentlichen  weder  durch  die  das  Gelenk  umgebenden  Bandmassen,  noch 
durch  das  lig.  teres  bewirkt,  welche  nur  bei  bestimmten  SteUungen  diesen  Zusam- 
menhalt unterstützen;  ähnlich  wie  beim  Schultergelenk  ist  es  vielmehr  hauptsäch- 
lich der  Luftdruck,  welcher  die  beiden  Knochen  an  einander  befestigt  Hierbei 
wirkt  das  Labrum  glenoideum  als  fest  um  den  Uelenkkopf  geschlossenes,  elastisches 
Ventil,  welches  den  Lufteintritt  in  das  Gelenk  verhindert;  dieser  Verschluss  ist  so 
fest,  dass  man  die  sämmtlichen  Weichtheile  um  das  Hüftgelenk  lostrennen  und  die 
Kapsel  ringsum  durchschneiden  kann,  wie  dies  von  Gebr.  Weber  (Mechanik  der 
Gehwerkzeuge)  zuerst  gezeigt  wurde,  ohne  dass  das  Gewicht  des  Beines  ftlr  sieb 
allein  im  Stande  wäre,  den  Gelenkkopf  aus  der  Pfanne  herauszuziehen. 

Kiiegelenk,   arUcukUio  genu. 

Die  bei  diesem  complicirten  Gelenke  betbeiligten  Knochenabthcil- 
ungen  sind  das  untere  Ende  des  Oberschenkels,  die  Condylen  des 
Schienbeins,  zwischen  welche  Theile  Faserknorpelscheiben  gelegt  sind, 
und  die  Kniescheibe.  Im  Wesentlichen  stellt  dasselbe  ein  Angel-  oder 
Scbarniergelenk  dar,  doch  gestattet  dasselbe  auch  Rotationen.  Es  wird 
vorzugsweise  durch  Bandmassen  zusammengehalten,  welche  zum  Theil 
mit  Muskelsehnen  und  Aponeurosen  zusammenhängen;  die  hier  vorzüg- 
lich in  Betracht  kommenden  Befestigungen  werden  durch  Httlfsbttnder 


bewirkt,  während  die  das  Gelenk  Qingebende  KapselmembraD  zDm  grös- 
seren Theile  sehr  schlaff  ist. 


Fig.  IM)-    A.    Kechtea  Kntegele 
t,  StKckaehDe  in  der  Nähe  ihrer  Anheftuug  an  die  Kniescheibe;  2,  AnheftnDg 
D.  VMtiu  interoua  &n  die  Streoksehne  und  die  Seite  der  Kniescheibe;  3,  lig&- 

um  patellara  inferiiu;   4,  lig.  patellare  Uterale  als  Verstärkung  des  vorderen 

Theils  der  Kapsel;  b,  lig-  accessorium  mediale;  6, Sehne  des  m.  semimembranoius. 

B.    Kniegelenk  von  hinten      >|, 

1 ,  AnbeftuDg  der  Sehne  des  m.  adductor  magnus;  2  and  3,  UnprllDge  der 
beEden  Eßpfe  des  m.  gastrocnemius ;  4,  li«.  accesBorium  laterale;  5,  Sehne  des  m. 
popliteua;  mit  ihr  stehen  FaserzQge  in  Verbindung,  welche  sam  äiiBsem  Condylus 
des  Oberachenkels  and  zum  Ktfpfchen  des  Wadenbeins  ziehen  (lig.  popliteum 
wcuatam  nnd  retinaculum) ;  6,  ein  Stück  des  lig.  acceasurium  intemnm;  T,  Sehne 
des  Dl.  semimembranosus i  3,  lig.  popliteum  übliquum;  9,  hinterer  Schenkel  der 
Sehne  des  m.  aemimembranosus ;  10,  Köpfchen  des  Wadenbeins  und  tig.  tibio- 
fibnlare  post  superias:  II,  oberes  Kode  des  lig.  interoaseum. 

Solcher  Httlfsbänder  unterscheidet  man  folgende: 

Das  innere  Seitenband,  ligamentum  accessorium  mediale,  s.  la- 
terale  iMfemutn, 'verbindet  den  Epicondylns  intemas  femoris  mit  dem  in- 
neren und  hinteren  Rand  des  ächienbeins  und  länfit  an  dem  Schafte  des 
letzteren  noch  eine  Strecke  weit  herab.  Man  unterscheidet  an  ihm  zwei 
Abtheilnngen,  eine  vordere,  längere,  lig.  accessorium  mediale  longum,  s. 
atUerius,  welche  über  den  vorderen  Theil  der  Sehne  des  m.  semimem- 
branosns  hinwegzieht,  nnd  eine  hintere,  kürzere,  lig.  access.  med.  breve, 
8.  posterius,  welche  sich  an  dem  hinteren  Rand  der  inneren  Zwiscben- 
knochenecbeibe  ausbreitet;  beide  Abtheilnngen  sind  oben  innig  mit  der 
Synovialmembran  verbanden. 

Das  Süssere  Seitenband  des  Kniegelenks,  ligamentum  ao- 
eestorium  laterale  extemum,  ist  ein  nicht  sehr  dicker,  aber  fester,  moder 
Strang,    welcher  von  dem  Epicondylus  extemns  fcmoria  zum  Köpfchen 
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des  Wadenbeins  geht;  seine  Innenfläche  liegt  der  Ursprangssehne  des 
M.  popliteos  nnd  den  Sasseren  GelenkgefSasen  dicht  an.  Httafig  theilt 
dieses  Hand  die  äehne  des  M.  biceps  femorig  in  zwei  Schenkel,  zwischen 
welchen  es  dann  hindurch  zieht;  ein  ächletmbentel  lagert  sich  dann 
zwisclieo  tiehne  und  Band.  Weiter  nach  hinten  legen  sich  diesem  Bande 
oaregelmässige  Faserstreifen  an,  welche  sich  bei  den  verscfaiedeneD  In- 
dividuen verschieden  verhalten;  sie  werden  wohl  als  Hg.  laterale  trtem. 
brene  unterschieden  und  verlieren  sieh  bald  in  der  Sehne  des  H.  popli- 
teos, bald  an  den  Seitenrändem  der  Zwischenknorpel  in  der  Kapsel. 

flg.  151. 


Fig.  151.  A.  Das  Kniegelenk,  von  vorn  geöffnet;  die  Kapsel  und 
die  Knieachelbe  aind  entfernt,  am  die  gekreniten  Bänder  und  die 
ZwjsohenknoTpel  lu  selgen.  ■/* 
1,  2,  äuuerer  und  innerer  Zwischenknorpel;  3.  vorderes  oder  äuaseTee  ge- 
kreuztes Band,  4,  inneres  oder  hinteres  gekreuztes  Band;  5,  Querband  des  Knie- 
gelenks; 6.  unteres  Kniescheibenband;  7,  Küpfchen  des  Wadenbeins  und  vorderes, 
oberes  Wadenbein- Schien  beinband;  8,  oberer  Theil  des  Zwischenknochenbandes. 

B.    Das  Kniegelenk  von  hinten  geöffnet.     ■(, 
1,  cartilago  falcata  interna;  2,  cart.  falc.  externa;  3,  lig.  cruciatum  extemum, 
B.  anterius;   4,  lig.  cruciatum  internum,  8.  posterius;    6.  üg    interosseum ;  9,  late- 
rale intemum;  10,  lig.  tibio-ßbulare  posterias  superins. 

In  der  hinteren  Wand  der  Kniogelenkkapsel  findet  sich  ein  starker 
Faserzug,  welcher  der  Ausbreitang  des  oberen  Schenkels  der  Sehne  des 
M.  semimembranoBUS  entspricht,  das  schiefe  Kniekehlenband,  liga- 
metilum  poplileuni  obliquum,  s.  posticum  superficiale,  das  von  der  hinte- 
ren Seite  des  inneren  Scbicnbeinknorrens  schief  nach  aussen  nnd  auf- 
wSrtB  zum  ftnsseren  Schenkelknorren  hinzieht.  Mit  diesem  Zuge  tritt 
eine  der  äusseren  Abtheilnng  der  hinteren  Kapselwand  angehürige  Ver- 
stärkung, in  Verbindung,  welche  bogenfbrmig  sich  um  den  äusseren  Ober- 
scbenkelknorren  herumlegt  und  zum  Theil  der  Sehne  des  H.  popliteuB 
angehört,  bogenförmiges  Kniekeblenband,  ligamentum  poplUeum 

gnaln-Uorrmkiin,  Anfttoml«.  y^ 
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arcuatum,  s,  arcus  popliteus.  Dag  oben  erwähnte  lig.  laterale  ext.  breve, 
welches  häufig  von  diesem  Faserzag  aas  zum  Capitulum  fibulae  hinzieht, 
wird  von  Henle  in  dieser  Verbindung  als  retinaciäiim  ligatnenti  arcimti 
bezeichnet. 

Das  Eniescheibenband,  ligamentum  patellae,  s,  patellare  infe- 
rius,  ist  ein  starkes  abgeplattetes  Band  von  sehniger  Natur,  welches  von 
dem  untern  Ende  der  Kniescheibe  und  der  Vertiefung  an  ihrer  hinteren 
Seite  zur  Tuberositas  tibiae  zieht.  An  der  Tibialinsertion  findet  sich  zwi- 
schen Band  und  Schienbein  ein  Schleimbeutel,  bursa  mibpatellaris.  Da, 
wie  schon  mehrfach  hervorgehoben  ^  die  Kniescheibe  nur  ein  Sesambein 
darstellt,  so  ist  das  lig.  patellare  inferius  nichts  Anderes  als  das  untere 
Ende  der  Extensorensehne  fUr  den  Unterschenkel. 

Ausser  den  seither  genannten,  um  das  Kniegelenk  herum  gelagerten 
Verstärkungsbändern  findet  sich  auch  noch  ein  Bandapparat,  welcher 
zwischen  die  Knochen  hineingeschoben  ist.  -  Die  gekreuzten  Bän- 
der, ligamenta  cniciata,  s,  inferossea ,  s.  obliqiui,  sind  in  der  Mitte  der 
Gelenkhöhle  zwischen  den  Gelenkflächen  des  Oberschenkels  und  des 
Schienbeins  angebracht,  indem  sie  von  den  Seitenwänden  der  Fossa  in- 
tercondyloidea  femoris  an  die  Rauhigkeiten  vor  und  hinter  die  Eminentia 
intercondyloidea  tibiae  hingehen.  Sie  durchkreuzen  sich  ähnlich  den 
Schenkeln  des  Buchstabens  X.  — 

Das  ligamentum  cruciatum  anteriius,  s.  externum  ist  mit  seinem  un- 
teren Ende  vor  der  Eminentia  intercondyloidea  tibiae  und  mit  seinem 
oberen  Ende  an  dem  inneren  und  hinteren  Theil  des  Condylus  externus 
femoris  angeheftet;  es  geht  somit  von  unten  und  vorn  nach  oben,  hinten 
und  aussen.  —  Das  ligamentum  cruciatum  posterius,  s,  internum  befestigt 
sich  unten  hinter  der  Eminentia  intercondyloidea  tibiae  und  oben  in  dem 
vorderen  Theil  der  Fossa  intercondyloidea  sowie  an  dem  Condylus  inter- 
nus femoris;  seine  Fasern  ziehen  von  unten  und  hinten  nach  oben  und 
ein  wenig  nach  vorn. 

Auf  den  Gelenkflächeu  der  Schienbeinknorreu,  zwischen  diesen  und 
den  Oberschenkelknorren  liegen  zwei  sichelförmige  oder  halbmondförmige 
Faserknorpelscheiben,  die  Zwischengelenkknorpel,  cartilagines  in- 
terarticulares ,  s.  fa/catae,  s,  falci/ormes,  s,  semilunares,  s.  lunatae,  s.  me- 
nisci  interarticulares.  Beide  Zwischengelenkknorpel  besitzen  nach  aus- 
sen hin  einen  dicken,  convexen  Rand  und  gegen  die  Mitte  hin  eine  zu- 
geschärfte,  concave  Kante,  welche  nicht  ganz  die  Mitte  der  Gelenkfläche 
des  betreffenden  Schienbeinknorrens  erreicht,  vielmehr  einen  Theil  der- 
selben unbedeckt  lässt.  Ihre  inneren  Enden  sind  fest  an  der  Eminentia 
intercondyloidea  tibiae  angeheftet,  während  ihr  convexer  Rand  sich  mit 
der  Gelenkkapsel  verbindet. 

Die  cartilago  semilunaris  interna,  s,  meniscus  medialis,  hat  den  gröss- 
ten  Durchmesser  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten  und  nahezu  eine 
Halbkreisform.  Ihr  vorderes  Hom  ist  kleiner,  mehr  zugespitzt  und  an 
eine  Vertiefung  am  vorderen  und  äusseren  Theile  der  inneren,  tibialen 
Gelenkfläche  befestigt;   ihr  hinteres  Ende  inserirt  sich  an  den  inneren 


Rand  der  rauhen  Vertiefung  hinter  der  Eminentia    intercondyloidea  und 
steht  mit  dem  Lig.  cmciatani  posterius  im  Zusammenhang. 

Fi^.    Iä2.       Die    Z  wlichengelenk  knurpel    des 
rechten  Kniegelenkes,  auf  dem  ächienbeine  Fijt.  152, 

anfliegend,  von  oben.  '{^ 
I,  ligainentum  patelUe;  2,  cartilagu  semiluiiitria  in- 
ternn-,  i,  cart.  aemil.  exlerna;  A,  tuberös itas  tibi ae  nnd 
ligaioentum  transversuiii  genu;  b,  ligameDtuin  crucia- 
tnui  anteriiia  (unteres  abgocbnitteaes,  nach  aussen  gu- 
bogenea  Ende);  6.  lig-  vruciat.  posterius  (unteres  Kode 
in  Verbindung  mit  der  cartilago  externa) ;  6',  Anhefcungs- 
stelle  dieses  Bandes  an  daa  Schienbein;  7,  capitulum 
Gbulae;  8,  äusserer  Theil  der  oberen  GeienkflSche  des 
Schienbeins,    ' 

Die  cartilago  semlunaris  externa,  x.  meiUscus  lateralis  ist  fast  kreis- 
förmig, die  beiden  Homer  liegen  an  ihrer  Anbeftung  nahe  hei  einander, 
indem  sie  sich  dicht  an  das  vordere  und  hintere  Ende  der  Eminentia 
intercondyloidea  ansetzen;  sie  werden  dabei  von  den  AobefCungsstellen 
der  inneren  KnorpelHcheibc  amfasät  und  liegen  in  einei^  Linie  mit  ihnen. 
Mit  ihrem  äusseren  Kande  grenzt  die  äussere  Knorpelscbeibc  an  die 
Sehne  dcB  M.  popliteus,  von  welcher  nie  nur  durch  die  fibröse  Gelenk- 
kapsel getrennt  ist.  In  Verbindung  mit  dem  Lig.  cruciat.  posticuni  zieht 
von  dieser  Knorpelsclieibe  ein  Bandstreifen  zu  dem  inneren  Knorren  des 
Obersehenkels  in  die  Höhe,  welcher  als  Ugamentum  accessorium  liga- 
tnenti  cruciati  postici  bezeichnet  wird. 

Das  Querband  der  Bandscheiben,  Ugamentum  tratmeermim  car- 
titaginum,  s.  geHu,  stellt  einen  fibrösen  Strang  von  wechselnder  St&rke 
dar,  welcher  vom  zwischen  den  convexen  Rändern  beider  Knorpel  aus- 
gespannt ist. 

Ale  Gelenkkapsel  des  Kniegelenks,  Ugamentum  capsaiare 
articiilationis  genii,  beschreibt  man  ein  fihrtises  Gebilde,  welches  das 
Gelenk  in  den  Zwischenräumen  der  als  besondere  Bänder  beschrie- 
benen Faserniassen  umgibt.  Sic  ist  in  sofern  unvollständig,  als  sie 
nicht  unter  der  Sehne  der  Btreckninskeln  herzieht  und  an  dieser  Stelle 
das  Gelenk  also  nicht  schlie^ist.  Zwischen  den  Rändern  der  Kniescheibe 
und  dem  Oherscbcnkel  besteht  sie  aus  Fasern,  die  mit  der  Insertion  der 
Mm.  vasti  und  mit  der  Fascia  lata  zusammenhängen;  den  zwischen  Knie* 
Scheibe,  Lig.  patellarc  inferius  und  Schienbein  gelegenen  Tbeil  hat  man 
Ugamentum  patellare  laterale,  genannt.  Hinten  bedeckt  sie  die  Ober- 
schonkelknorren  unter  den  Ki^pfen  des  M.  gastrocnemins  her;  in  dem 
äusseren,  seltener  in  dem  inneren  Kopfe  des  Muskels  findet  man  zuweilen 
ein  Sesambein,  welches  mit  der  Gelenkkapsel  verwäclist. 

Die  Synovialhaut  des  Kniegelenkes  ist  die  gr^Ssseste  des  ganzen  Kör- 
pers. Geht  man  an  beiden  Seiten  des  Gelenkes  vom  Obersehenkel  nach  ab- 
wärts, so  kann  man  sie  verfolgen  von  der  Innenfläclie  der  Kapsel  auf  die 
obere  tläche  der  halbmondtörmigcn  Knorpel,  von  du  an  den  freien  Kttn- 
dern  derselben  her  an  ihre  untere  Fläche  und  von  dieser  auf  das  Schien- 
bein. Die  Ligamenta  cruciata  sind  vom  von  einer  Dnplieatur  der  Mem- 
bran Überzogen ,   die  von  der  hinteren  Waod  der  Gelenkhoble  ausgebt 
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Fig   153.    Sagitlalacbnitt  dureh    das 
linke  Kniegelenk  ,    von   auisen    ge- 
sehen,    '[j 

Uer  Sclinjct  ist  ein  klein  wenig  scbief 
und  nach  aussen  von  der  Mittellinie  gelegt, 
nm  so  die  gekretiEten  Bänder  nebst  ihren 
AnbeftungSB teilen  zu  erhalten.  Das  Gelenk 
stammt  von  einem  18-  oder  19jährigen  Hen- 
schen.  —  I,  1,  oberer  Theil  der  Kniegelenk- 
hdhle ,  welche  sich  zum  Theil  hinter  den 
Streckmnskeln  her  über  die  Kniescheibe  er- 
beb! \  1' ,  hinterer  Theil  der  Uelenkhüble; 
2,-i;  Ijgamentum  mucosum ;  3,  lig.  patel- 
lare  Jnrerius;  2'  zu  3,  plica  ftdiposa  patel- 
larisj  4,  burea  mucosa  siibpatellaris;  5,5' 
ligamenium  cruciatum  anteriiis ;  'i,  6 ,  li- 
gamcntum  crnciatom  posterius;  6',  Mg.  ac- 
cessoriuni  in  Verbindung  mit  der  cartilago 
semilunaris  externa;  7,  eininentia  intercon- 
dyloidca  übiac. 

Zwischen  dem  SchieDbein  und  der 
Kniescheibe  liegt  die  Synovialfaant 
einem  breiten  Fettwulst  auf,  welcher 
in  die  Gelenkhöhle  vorspringt  ,  and 
bildet  anf  demselben  jederseits  eine 
Falte ;  diese  beiden  Falten  lagern 
Bich  in  den  Raum  zwischen  Oberschenkel,  Kniescheibe  und  >3cbie&- 
bein  ein  ;  man  nennt  sie  die  Flttgelbänder ,  Ugamenta  alaria,  s.  pH- 
cae  synoviales  patellares,  s.  processws  aliformes.  Von  der  Mitte  des  Fett- 
polsters geht  nach  hinten  hin,  frei  durch  das  Gelenk  hindurch  an  das 
vordere  Kreuzband  ein  cylindrischer  Fortsatz ,  das  Ugamentum  pUcae  stf- 
noviaiis  patellaria,  s.  mucosum,  s.  adiposum. 

Von  der  Knieseheibe  erstreckt  sieh  die  Synovialmembrao  und  die 
Gelenkhohle  noch  eine  Strecke  weit  nach  aufwärts  und  bildet  zwischen 
der  Strccksebne  und  dem  Oberschenkel  eine  grosac  Tasche,  welche  bald 
ununterbrochen,  bald  durch  eine  kleinere  oder  grössere  Oeffnang  mit  der 
Gelenkhöhle  vommunicirt  und  bursa  niiicom,  s.  sgHOdaHs  subcruraUs  ge- 
nannt wird.  Ausser  dieser  Hynovialtasche  und  der  bereits  oben  erwähn- 
ten Bursa  anbpatellaris  findet  sich  noch  eine  meist  mit  dem  Kniegelenk 
commnnicirendc  Synovialtasche ,  bursa  synovialis  poplitea,  zwischen  dem 
H.  poplitens  und  der  binteren  Wand  des  Kniegelenkes ;  und  in  ähnlicher 
Lagerung  findet  sich  an  der  mneren  Abtheilung  der  hinteren  Wand  des 
Kniegelenks  die  bursa  synovialis  setnitnembranosa ,  nach  hinten  von  der 
Sebne  des  gleichnamigen  Muskels  bedeckt. 

Besondere  Verhältnisse  und  Bewegungen  des  Kniege- 
lenkes. —  Um  die  Art  der  Bewegung  in  dem  Kniegelenk  erklären  zu 
können,  ist  es  nothwendig,  dass  man  vorher  über  das  gegenseitige  Ver- 
bältniss  einzelner ,  im  Kniegelenk  mit  einander  verbundener  Theile  zu 
einander  klar  ist.  E^  kann  nämlich  das  Kniegelenk  als  ans  drei  Gelen- 
ken zusammengesetzt,  angesehen  werden,  ans  dem  Gelenke  zwischen 
Kniescheibe    und    Oberschenkel,    and    aus    zwei    Gelenken    zvriscben 


Fi);.  154.  Der  inoere  B&Ddapparat  deiKolegelenka;  die  ünaBeren  Ben- 
der, ein  Bcbrügea  StUck  vom  anteren  Ende  des  Oberschenkel!  nnd 
die  Hälfte  der  Knieschelbe  sind  entfernt.      % 

Bei  A.  findet  sich  das  Gelenk  in  Streckung:,  bei  B.  in  Beugest«! Inng,  wobei  du 
verschiedene  Verhalten  der  gekreuzten  Bänder  sichtbar  ist. 

I,  Sägefläche  des  unteren  0 bertchen k elendes ;  2,  SSgeSäche  der  Kniescheibe; 
3,  lig.  patellae;  4,  lig.  criiciatum  anterius,  bef  A  gespannt,  bei  B  erschlafft; 
h,  lig.  cruciat.  posterius,  bei  A  erschlafft,  bei  B  gespannt;  6,7,  cartilag.  semi- 
lunar.  interna  et  externa  ;  8,  lig.  transversutn  ;  9 ,  hintere  Abtheüiing  der  Geleok- 
fläche  des  Schienbeins;  II),  capitnliim  fibulae  nnd  lig,  tibio-fibulare  anterins  snpe- 
riosj  It,  lig.  interosseum 

je  einem  Gelenkknorren  des  OberschenkelR  nnd  des  Schienbeins.  Bei 
den  meisten  Säugethieren  ist  die  Rynovialmenihran  für  diese  drei  Ge- 
lenke gesondert,  so  dass  dieselben  entweder  ganz  getrennt  sind,  oder 
nnr  durch  kleine  Oeffnungeu  mit  einander  communiciren.  Bei  den  Men- 
tschen  wird  diese  Trennung  dnrch  das  Ligamentum  mncoaum  nnd  die 
Ligamenta  cruciata  angedeutet ;  jeder  Theil  der  Gelenkfläche  des  Ober- 
schenkels gehUrt  entweder  dem  einen  oder  dem  anderen  der  drei  im 
Kniegelenk  verbundenen  Gelenkabthcilungen  an,  kein  Theil  aber  zwei 
GeJenkabtheilungen  zugleich.  An  einem  wohlgebildeten  Oberschenkel 
sind  die  unteren  Grenzen  der  patellaren  Gelenkfläche  leicht  zu  erkennen, 
die  Grenzlinie  nach  dem  Süsseren  Tibio-Femoralgelenk  läuft  direkt  zwi- 
schen ihr  und  dem  Condylns,  die  nach  dem  innem  Tibio-Femoralgelenk 
biegt  nach  hinten  nm  ond  schneidet  neben  der  Fossa  intercondyloidea 
einen  schmalen  Streif  von  dem  ('ondylns  intemns  ab. 

Die  Bewegung  der  Kniescheibe  an  dem  Oberschenkel  hör  ist 
theils  die  der  einfachen  Verschiebung ,  theils  die  der  Anpassung.  Diesa 
sieht  man  bei  einer  sorgfältigen  Untersuchung  der  Gelenkfläche  der 
Kniescheibe,  welche  nicht  gleichmäesig  von  oben  nach  unten  gekrümmt 
ist,  wie  es  sein  mtlsste,  wenn  die  Bewegung  nur  in  einer  Verschiebung 
bestände;  diese  GelenkflSche  besitzt  vielmehr  zu  beiden  Seiten  der  ver- 
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tikalcD  Kante  zwei  schwache  Querleisten,  wodurch  je  drei  leicht  vertiefte 
Felder  entstehen,  während  eine  siebente  Facette  längs  dem  inneren  Rande 
dadurch  entsteht,  dass  derselbe  von  den  Querleisten  nicht  erreicht  wird. 
Wenn  das  Knie  gestreckt  wird  und  die  Kniescheibe  durch  die  Streck- 
muskeln nach  oben  gezogen  ist,  so  sind  die  zwei  unteren  Facetten  der 
Kniescheibe  mit  dem  oberen  Rande  der  Oberschenkelgelenkfläche  in  Be- 
rührung ;  bei  der  Halbbeugung  legen  sich  nur  die  mittleren  Facetten  an 
den  Oberschenkel  an,  und  bei  starker  Beugung  sind  nur  die  oberen 
Parthieen  der  Kniescheibe  mit  dem  unteren  Theil  der  Gelenkflächen 
des  Oberschenkels  in  Contakt.  Bei  der  stärksten  Beugung  ruht 
die  Kniescheibe,  welche  von  der  zunehmenden  Prominenz  des  inne- 
ren Geleukknorrens  allmählig  nach  aussen  gekehrt  wird,  mit  ihrer  in- 
nersten Facette  auf  dem  Margo  intercondyloideus  desselben.  Wenn  man 
die  Gelenkknorren  des  Oberschenkels  betrachtet,  wie  sie  in  der  Beuge- 
stellung des  Gelenkes  auf  dem  Schienbein  ruhen,  so  findet  man,  dass  der 
Condylus  internus  weiter  nach  vorn  ragt,  als  der  Condyl.  extemus  und 
dass  die  überragende  Abtheilung  des  erstcrcn  sich  schräg  nach  aussen 
neigt,  um  die  patellare  Gelenktläche  zu  erreichen.  —  Bei  der  Streck- 
bewegung verlaufen  dieCondylen  einander  parallel,  bis  die  Streckung 
beinahe  vollständig  ist;  wenn  dann  der  äussere  Gelenkknorren  des  Ober- 
schenkels bereits  auf  dem  Schienbeine  zur  Ruhe  gekommen  ist,  gleitet 
der  innere  Gelenkknoren  noch  weiter  nach  rückwärts,  bis  er  mit  seinem 
schrägen,  vorderen  Theil  das  Schienbein  berührt;  auf  diese  Weise  rotirt 
der  Oberschenkel  auf  der  Tibia  nach  eiuwärts,  und  die  Hyperextension 
wird  nicht  allein  durch  die  Spannung  der  Bänder,  sondern  auch  durch 
das  Andrücken  des  Femur  gegen  die  Eminentia  tibiae  verhindert.  Bei 
vollständiger  Streckung  sind  die  Ligamenta  aecessoria  und  das  Ligamen- 
tum cruciatum  externum  gespannt;  bei  der  Beugung  erschlaffen  das  Li- 
gamentum laterale  externum  und  das  Lig.  cruciatum  externum,  während 
sich  das  Ligam.  cruciatum  internum  anspannt.  Das  verschiedene  Ver- 
halten des  Ligamentum  accessorium  mediale  und  laterale  beruht  auf  der 
verschiedenartigen  Anhef^ungsweise  beider  Bänder  an  dem  Schienbeini 
an  welchem  das  laterale  weiter  herabragt,  als  das  mediale.  Die  Beugebeweg- 
ung selbst  erfolgt  um  eine  Achse,  welche  durch  die  oberen  Anheftungs- 
stellen  der  Ligamenta  aecessoria  an  die  Epicondylen  geht. 

Bei  gestrecktem  Knie  ist  keine  Rotation  des  Unterschenkels  mög- 
lich, dagegen  kommt  sie  bei  der  Beugung  in  beträchtlichem  Grade  zu 
Stande.  Die  Rotation  erfolgt  um  den  inneren  Condylus  des  Oberschen- 
kels, welcher  relativ  ruhig  steht,  während  der  äussere  Condylus  grosse 
Excursionen  macht.  Wenn  bei  gestrecktem  Knie  das  Körpergewicht 
unter  Anspannung  des  Lig.  ilio-femorale  die  Knochen  der  unteren  Ex- 
tremität in  ihrer  Lage  erhält,  so  erschlaffen  die  Streckmuskeln,  die 
Kniescheibe  sinkt  etwas  herab  und  das  Ligamentum  mueosum  schiebt 
die  Synovialfalten  und  das  Fett  als  Stütze  unter  die  Kniescheibe. 


VerbiDdungen  der  UntereebeDkelluiocheo. 


Terkii<ii;;ei  der  Pitersrkeikelkitriei. 

Das  ScbienbeiD  und  das  Wadeobeia  sind  aa  ihren  oberen  nod 
nntercren  EpdeD  durch  straffe  Gelenke  mit  einander  verbunden,  während 
ihre  Schäfte  durch  eine  Zwischenmembran  zusammen  gehalten  werden. 

An  den  oberen  Enden  beider  Krochen  finden  eich  flache,  ovale 
Geleokflächen ,  die  sich  dicht  an  einander  legen;  vor  and  hinter  die- 
ser Verbindung  spannt  sich  je  ein  straffes  Faserband,  ligamentum  capi- 
luli  fibidae  anticum  und  posticum ,  s.  tibio-fibulare  auperius  anticum  und 
posticiun,  ber  und  beide  befestigen  sich  an  den  Kopf  des  Wadenbeina  einer- 
seits und  den  Condylns  extemus  tibiae  andererseits.  Die  von  diesen  Bän- 
dern überdeckte  Synovialmembran  verbindet  sich  nicht  selten  mit  der 
Synovialmemhran  des  Kniegelenks. 

Das  Zwischenknochenband  des  Unterschenkels,  ligamen- 
tum itiferosseum ,  s.  membrana  interossea  cruris,  ist  zwischen  den  beiden 
Zwiscbenknochenleisten  des  Schienbeins  und  des  WadenbeinB  ansgespannt 
und  besteht  zum  grosseren  Tbeile  aus  abwärts  und  auswärts  verlaufen- 
den Fasern,  welche  nur  von  wenigen,  eine  andere  Richtung  verfolgenden 
gekreuzt  wird.  Die  Membran  ist  oben  breiter  als  unten  und  besitzt  oben 
eine  längliche  Ocffnnng  fUr  den  Durchtritt  der  Vasa  tibialia  anteriora 
und  unten  eine  kleine  Spalte,  durch  welche  die  vor- 
deren Zweige  der  Vasa  peronea  hindurchziehen.  ^-  '^^■ 


Figr.    IW.      Kniegelenk,    l 
gelenk  der  linke 


lenkel    und   Kn»che1- 

1,  lig.  capituli  fibulae  aaterius;  2,  membrana  interossea ;  3,  lig' 
malleoli  eiterni  anteriusj  4,  lig.  aceeaaorium  internnm  artlctd.talo- 
tibialisj  5,  li^.  calcaneo-fibulare;  6,  lig.  talo-fibnlare  anticum; 
7,  lig.  talO'tibialc  anticum. 

Die  unteren  Enden  des  Schienbeins  und  Wadenbeins 
liegen  zum  grossen  Theil  mit  rauben,  durch  Bänder  mit 
einander  verbundenen  Flächen  an  einander;  nur  in  der 
Nähe  der  unteren  Kanten  sind  die  Bertlhrungsflächen  glatt 
und  mit  Knorpel  überzogen,  so  dass  die  convexe  Waden- 
beinfläche  sich  inniger  an  die  concave  Scbienbeinfläche 
anschmiegt.  Die  starken,  kurzen  Fasern,  welche  die  ein- 
ander gegenüberliegenden  Flächen  mit  einander  verbin- 
den, bilden  das  mit  der  Membrana  interossea  zusammen- 
hängende ligamentum  interosseum  in/erius,  a.  lig.  malleoli 
ejctertü  intemiedium.  —  Das  vordere  KnOchelband, 
ligamentum  malleoli  extenti  anticum,  *t.  tibio-ßbulare  in- 
ferius  anticum,  ist  ein  flacher  Faserstreif,  der  schräg  über 
den  unteren  Theil  heider  Knochen  von  der  Tibia  zur 
Fibuln  nach  abwärts  geht. 

Das  hintere  Knüchelbaud,  ligamentum  malleoli 
extemi  posticum,  verläuft  in  analoger  Weise  über  die  hin- 


216  yerbindungen  der  Unterechenkelknooben. 

tere  Fläche  der  beiden  nnteren  Knocbenenden ;  es  zerfSlU  in  zwei  Ab- 
theilnngen.  Die  obere  Abtheilang,  ligamentum  tihio-fibulare  in/eritts  po- 
sHcum,  ist  TOD  nahezu  dreieckiger  Form  und  wird  von  den  Wadenbein- 
rnnskelo  bedeckt.  Die  untere  Abtheilnng,  ligamentum  tibio-fibulare  trans- 
versum,  länger  und  schmäler  ale  das  vorige,  liegt  anmittelbar  nach  unten 
von  ihm,  seine  Fasern  laufen  horizontal  und  gehen  von  dem  äusseren 
KnOcbet  zu  dem  anstosseudea  Theil  und  dem  hinteren  Rand  der  Gelenk- 
iläcbe  des  Schienbeins,  indem  si«  den  Zwiscbenranm  zwischen  beiden 
Knochen  an  dieser  Stelle  aneftHlen. 

Die  Syuovialhöhle,  welche  sich  zwischen  den  kleinen,  ttberknorpelten 
Flüchen  der  beiden  Knochen  befindet,  steht  mit  derjenigen  des  KnQchel- 
gelenks  im  Zusammenhang. 

Fig.  156.        Fig.  156.     Untere  Tibioribnlarverbindung  der   rechten 
Seite  und  Enifchelgelenk,  von  hinten.     '[^ 

1,  1i^.  tibio-fibulare  inferius  posticuni;  2,  lig.  transverBum ;  3,  Hg. 
acceasorium  internum;  4,  lig.  calcaneo-libut&re ;  i,  lig.  talo-übuUre 
posticnm;  6,  lig.  talo-calcaneum  poaticum. 

Das  Kitchelseleik,  «kere  Sprugkeln^elenk,  Faggf^elenk, 

articulaUo   talo-cruraUs,  g.  pedis. 

Diese  Verbindung  stellt  ein  Schamiergelenk  dar,  in  wel- 
chem die  zn  einer  Klammer  vereinigten  unteren  Enden  der 
Unterscbenkelknochen  die  obere   Gelenkfläche  des  Sprung- 
beins Bo  umfassen,   dass  bei  straffen  Bändern  eine  seitliche 
Bewegung  unmüglich  ist.    Die   Befestigung  des  Gelenkes  wird  durch 
starke  Htll&bänder  bewirkt. 

Das  inner  e  HUIfsband,  ligamentum accessorium,  s.  laterale intemum 
articulationis  pedis,  s.  trapezium,  s.  deltoides,  besteht  aus  einem  oben  ziemlich 
spitz  beginnenden,  flachen  FaeerbUndel,  welches  sich  nach  unten  hin  am 
inneren  Fnserande  ausbreitet.  Das  obere  Ende  heftet  sich  an  den  inneren 
Knöchel,  das  untere  Ende  an  die  Innenfläche  des  Sprnngbeins,  Fersen- 
beins und  Kabnheins,  sowie  an  das  Ligamentum  calcaneo-navicalare  in- 
ferius. Man  unterscheidet  auch  die  einzelnen  Züge  als  besondere  Bän- 
der, indem  sieb  zwei  Zttge  von  dem  KuOchel  zum  Sprungbein  finden, 
ligamentum  talo-tibtale  anticum  et  posHcum,  ferner  ein  Zug  zum  hinteren 
Rande  des  Sustentacnlum  tali,  ligamentum  calcaneo-tibiale,  und  endlich  ein 
Zug  zum  Kabnbein,  ligamentum  Hbio-navictUare. 

Das  äussere  HUlfsband,  ligamentum  accessorium,  s.  laterale  esc- 
temum  articulationis  pedis,  besteht  aus  drei  besonderen  Bändern,  welche 
durch  Zwischenräume  von  einander  getrennt  sind  und  nach  verschiede- 
nen Richtnngen  hin  verlaufen.  —  1)  Das  mittlere  Band,  ligamentum  cal- 
caneo-ßbulare,  steigt  von  dem  Ende  des  Wadenbeins  herab  und  befestigt 
sich  mitten  auf  der  Änssenfläche  des  Fersenbeins.  —  2)  Das  vordere  Band, 
ligamentum  talo-fibulare  anticum,  ist  von  den  drei  Bändern  das  kürzeste; 
«8  entspringt  von  dem  vorderen  Rande  des  äusseren  Knöchels  und  heftet 
rieh  an  dem  Sprungbein  unmittelbar  vor  der  dem  äusseren  Knöchel  ent- 
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sprechendeD  OelenkMcbe  an.  —  3)  Das  hintere  Band,  ligamentum  talo- 
fibufare  posticum,  geht  von  der  Vertiefnng  an  der  hinteren  nnd  inneren 
Seite  des  änseeren  KoOchels  zur  hinteren  Fläche  des  Spmngbeina  nnmit- 
telhar  nnter  dessen  oberer  Gclenkfiltche. 

An  der  vorderen  nnd  hinteren  Seite  des  Gelenkes  finden  sich  zer- 
strente  Faflem ,  welche  sich  als  Ugnmmtnm  articulatioitis  pedis  anticum 
und  posticum  betrachten  lassen.  Die  hinteren  Fasern  sind  schwach  nnd 
laufen  vorzugsweise  quer. 

n«.  157.     Frontalschnitt,  durch  das  obere  und  Fig.  157. 

untere    Sprungbein 

Uelenkhöble 

1,  innerer  Knöchel;  2.  s 
4,  iigam.  tibio-übulare  int« 
6,  sustentaculmn  tali ;  7,  I  (^a 
talo-cakaneum  interosseu 
sehen  Schienbein ,  Wadenb  i 
ilie  grosse  GelenkhiJhle  de  ob 
und  Fersenbein  die  kle  ne  e 
lenkes  aus. 

Die  Synovialmcmbran  des  Fussgeleub 
hängt  continnirlich  mit  derjenigen  des  Kntichelge- 
lenkes  zusammen,  wodurch  ein  kleiner  Fortsatz  nach 
aufwärts  gebildet  wird;  nur  an  den  Seiten  spannt 
sie  sieh  fester  Über  die  das  Gelenk  bildenden  Knochen  weg,  während 
sie  vorn  und  hinten  sehr  scblafT  ist 

Bewegungen.  —  Die  Bewegungen  im Fussgelenk  bestehen  haupt- 
sächlich in  der  Streckung  und  Beugung  des  Fnsses;  die  Richtung  die- 
ser Bewegung  ist  hauptsächlich  durch  die  Form  der  Gelenkäächen  be- 
stimmt. Der  äussere  Kand  der  oberen  Knorpelfläche  des  Sprungbeins 
ist  (mit  der  Convexität  nach  aussen)  gekrtlmmt  und  länger,  als  der  in- 
nere, desshalb  ist  die  Streckung  des  i'^saes  im  Fussgelenk  mit  einer 
leichten  Einwärtsdrehnng  der  Zehen  verbunden.  Die  horizontalen  6e- 
lenktlächen  sind  sowohl  am  Schienbein  wie  am  Sprungbein  vom  brei- 
ter als  hinten,  desshalb  kommt  bei  vollständiger  Streckung  der  schmale 
Theil  des  Sprungbeins  in  die  geräumigste  Abtheilnng  der  Vertiefnng  zwi- 
schen den  Knöcheln  zu  liegen,  nnd  ist  hierdurch  in  dieser  Stellung  ein 
gewisser  Grad  seitlicher  Bewegung  müglich.  Dagegen  wird  bei  dem 
höchsten  Grade  der  Beugung,  wie  sie  stattfindet,  wenn  bei  vollständig 
gebogenem  Knie  das  Körpergewicht  auf  den  Zehen  ruht,  der  breite 
Theil  des  Sprungbeins  hinten  in  den  engsten  Theil  der  Klammer  hinein- 
getrieben, so  dass  die  Bänder  zwischen  Schienbein  und  Wadenbein  ge- 
waltsam gespannt  werden  und  dadurch  eine  gewisse  Federung  entsteht. 
Eine  andere  Bewegung  seheint  bei  der  festen  Verbindung  der  unteren 
Enden  von  Schienbein  und  Wadenbein  zwischen  diesen  Knocbentheilen 
nicht  zu  Stande  zu  kommen. 
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TerbiDtlangei  ties  Fosses* 

Zwischen  den  Fasswurzelknocben  finden  sieh  in  der  Regel  vier  be- 
sondere Gelenkhöhlen;  zwei  davon  liegen  zwischen  Sprungbein  einer- 
seits, und  Fersenbein  wie  Kabnbein  andererseits;  die  dritte  wird  vom 
Fersenbein  nnd  Wttrfelbcin  eingeschlossen ,  und  die  vierte  verästelte 
Höhle  erstreckt  sich  zwischen  dem  Kahnbeine ,  den  drei  Keilbeinen  und 
dem  Würfelbeine  her. 

Gelenke  zwischen  Spmn^bein,  Fersenbein  nnd  Kahnbein. 

Das  Sprungbein  ist  mit  dem  Fersenbein  durch  zwei  Gelenke 
verbunden,  durch  ein  hinteres ,  das  untere  oder  hintere  Sprung- 
beingelenk, articulatio  talo-calcanea ,  an  welchem  sich  nur  diese  bei- 
den Knochen  betheiligen,  und  durch  ein  vorderes,  das  vordere 
Sprungbeingelenk,  articulatio  tcUo -  calcaneo -  namctdaris ,  an  dem 
auch  das  Kahnbein  Theil  nimmt.  Diese  Gelenke  sind  neben  den  ver- 
bal tnissmässig  schwachen  Kapselmembranen  durch  eine  Anzahl  von  Haft- 
bändem  befestigt. 

Bänder  zwischen  Sprungbein  und  Fersenbein,  ligamenta 
talo-calcanea.  —  Das  Zwischenknochenband,  ligamentum  tato-cal- 
cantum  interosseum,  s.  apparatus  ligamentosm  Sintis  tarsi^  besteht  aus 
breiten,  starken  Faserzügen,  welche  von  der  Furche  zwischen  der  vor- 
deren nnd  hinteren  Gelenkfläche  des  Sprungbeins  zu  der  entsprechenden 
Furche  des  Fersenbeins  ziehen.  —  lAgamentum  talo  -  calcaneum  posti- 
cumj  ein  membranöses,  aus  kurzen,  schrägverlaufenden  Fasern  gebilde- 
tes Band,  welches  den  hinteren  Rand  des  Sprungbeins  mit  der  oberen 
Fläche  des  Fersenbeins  verbindet.  —  Ligamentum  talo  -  calc.  extemum, 
ein  dünner,  senkrecht  von  der  äusseren  Fläche  des  Sprungbeins,  parallel 
mit  der  mittleren  Abtheilung  des  Lig.  lat.  ext.  art.  pedis  zur  äusseren 
Seite  des  Fersenbeins  verlaufender  Faserzug.  —  Ligamentum  talo-calcinter- 
num,  wird  ein  dünner,  fast  horizontal  verlaufender  Bandstreif  genannt, 
welcher  von  der  hinteren,  inneren  Abtheilung  des  Talus  zum  Sustenta- 
culum  tali  geht.  Ausserdem  tragen  noch  die  von  den  Unterschenkel- 
knochen zum  Fersenbein  gehenden  Bänder  zur  Befestigung  beider  Kno- 
chen bei. 

Bänder  zwischen  Fersenbein  und  Kahnbein,  ligamenta  cal- 
caneo-navicularia.  —  Fersenbein  und  Kahnbein  berühren  einander  nicht 
direkt,  sind  aber  durch  zwei  Bänder  mit  einander  verbunden,  von  denen 
eines  auf  der  Rückseite  des  Fusses,  das  andere  auf  der  Plantarseite  an- 
gebracht ist.  —  Das  ligamentum  calcaneo-naviculare  plantare,  s,  infenuSy 
von  beiden  das  stärkere,  ist  ein  breites  Band,  welches  von  der  inneren,  vorderen 
Abtheilung  des  Fersenbeins  nach  vorn  und  einwärts,  zur  unteren  Fläche 
des  Kahnbeins  zieht.  Nach  unten  grenzt  es  an  die  Sehne  des  M.  tibia- 
lis  posticus,  nach  oben  zu  bildet  es  den  Boden  der  Gelenkhöhle  illr  den 
Kopf  des  Sprungbeins  und  ist  hier  von  der  Synovialmembran  überzogen. 
—  Das  ligamentum  calcaneo-naviculare  extemum ,  s,  dorsale  ^  s,  interos- 
seum, bildet  die  äussere  Wand  der  eben  genannten  Höhle  und  zieht  tief 
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Flg.  158.    BSnder  des  FuBRes,  von  aaten  Fig.  1! 

her     '1, 

1  und  2,  Theile  dei  lig.  trapesiDm,  welclie  sich  an 
du  Fersenbein  befestigen;  3,  ligament,  cal(^aaeo-cu- 
boideum  pl&ntare;  3',  tiefe  Abtheilung  desselben; 
4,  lig.  calusneo-DAviculare  plantare;  5,  ligameota  na- 
viculari-cuboideaplantaha;  6,  os  cuneifurtne  tertium, 
an  welcbes  aicli  hinten  ein  lig.  cuboideo-cunei forme 
anlegt;  7,  iia  cuneiforme  priiiium,  vun  6  und  T  sieht 
uanTarsoDietatar8albändcrna<;h  vom  ziehen;  X  Ver- 
bindung des  ersten  Hetatarsiu  luitdemus  cuneifonne 
primiim;  6  und  9,  äussere  Tarsouietatarsalbänder; 
zwischen  10  und  li>,  liegen  die  ligg.  intemietataisea 
posterior»;  zwischen  11  und  II,  die  ligauienta  inter- 
metatarsea  anteriorn;  12,  lig.  intersesamoideum ; 
13,13,  Seitenbünder  der  Mittelfuss-Zehengelenke; 
H,  14,  Seitenbänder  der  Zehengelenke;  15,  unteres 
Band  des  Zehengelenkes  an  der  grossen  Zehe. 

am  TordereD  Tbeil  des  Hinan  tarsi,  zwischen 
Sprungbein  und  Fersenbein  durch,  nach  vom. 
Hinten  sind  die  kurzen  Fasern  an  der  Kante  des 
Fersenbeins  befestigt,  welche  die  Gelenktläche 
fHr  das  Spmngbein  von  derjenigen  fllr  das 
Wttrfelbein  scheidet,  und  vom  setzen  sie  sieb 
ao    der  Süsseren   Fläche  des  Eahnbeines  an. 

Das  Hgamenttuii  falo-naviculare ,  ein  membranUser,  dem  Fuesrttcken 
angehörender  ßandstreif,  welcher  öfters  in  mehrere  Abtheilnageu,  die 
dano  einzeln  benannt  werden,  geschieden  ist,  ergtreckt  sich  von  dem  vor- 
deren Ende  des  Spmngbeins  zn  der  oberen  Fläche  des  Scbifibeins  und 
bildet  einen  Theil  der  Kapsel  des  vorderen  Spmngbeingelenks ,  welcbe 
ansserdem  von  den  Ligamenta  calcaneo  -  navicularia  plantare  et  dorsale 
gebildet  wird. 

Das  hintere  und  vordere  Spmngbeingelenk  wird  je  durch  eine  Sy- 
Dovialmembran  ausgekleidet. 

GelfRb  iwisthrn  Ferstibeli  aid  WOrfelbeii,  artiailatio  calcaneo -cubotdea. 

Das  Gelenk  zwischen  Calcanens  und  Ob  cuboidenm  ist  durch  mehrere 
starke  Bänder  in  seiner  Umgebung  befestigt  und  vollständig  von  einer 
Hynovialmembran  ausgekleidet. 

Das  lifjamentum  calcaneo-cuboideum  in/erius,  «.  plantare,  besteht  aus 
zwei  gesonderten  FaserbUndeln ,  welche  sieb  sowohl  in  Form,  wie  ia 
Anordnung  von  einander  unterscheiden;  das  eine  ist  mehr  oberflächlich, 
das  andere  tiefer  gelegen.  —  Das  oberflächliche  Bttndel,  lig.  calc- 
cuh.  plant,  lungum,  ist  von  den  Bändern  der  Fusswupzel  das  längste  und 
eines  der  stärksten ;  seine  Pasem,  hinten  an  der  unteren  Fläche  des  Cal- 
canens in  dem  Umfange  des  Tubercnlum  anterius  befestigt,  gehen  nach 
vom  und  heften  sich  grösstenthcils  an  die  Rauhigkeit  der  unteren 
Fläche  des  WUrfelbeines  an;  einige  von  ihnen  verlängern  sich  noch  wei- 
ter nach  vom  und  endigen  an  der  Basis  des  3.  nnd  4.  Mittelfosskno- 
chens,  wobei  sie  über  die  Sehne  des  M.  peroneus  longus  wegziehen.  — 
Das  tiefe  BUndel,  lig,  cak.-culi.  plant-  brece,   liegt   dem  Knochen   dicht 
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anf  und  ist  von  dem  vorigen  darch  lockeres  Bindegewebe  geschieden; 
seine  Breite  ist  beträchtlich,  seine  Länge  kaam  drei  Cm.;  es  heftet  sich 
am  Fersenbeine  etwas  nach  vom  von  der  oberflächlichen  Abtheilnng  an, 
und  endigt  breit  an  der  inneren  Seite  der  Tnberositas  ossis  cnboidci. 

Das  ligamentum  calcaneo-cuboideum  superius,  s.  dorsale,  ist  ein  ab- 
geplattetes, öfters  auch  aus  mehreren  Strängen  bestehendes  Band,  wel- 
ches die  vordere,  obere  Fläche  des  Fersenbeine  mit  dem  benachbarten 
Theile  des  Wttrfelbeines  verbindet 

Das  ligamentum  calcaneo-cuboideum  intemum,  s.  interomeum,  liegt  tief 

Fig.  159. 


Fig.  1&9.    Die  BKnder  des  Fusees,  von  der  inneren  Seite.     % 

1,  ligamentum  trapezium;  X  sustentsculam  tali;  %  lig.  talo-catcaneum  posticum; 
3,  lig-  calcaneo  -  tibiale  posticum;  4,  lig.  calcaneo  -  cuboidenn  plantare  longum  et 
breve;  Ö,  ligamenta  talo - navicularia  dorBalia;  6,  lig.  talo - naviculare  intemum; 
7, 8,  9,  liganienta  naviculari-cuneiformia  (7  und  8  zum  ereten,  9  zum  zweiten  Keilbein); 
■  0,  lig-  intercuneifonue;  tl,  lig.  tarso-aetatarseuui  ilorsale  intemuni,  a.  priiiium; 
12,  lig.  tarso-nietatarseuni  plantare  primum;  13,  lig.  metatarso-phalangeum  nailucia. 

in  der  Aushöhlung  zwischen  Fersenbein  und  Sprungbein  und  ist  mit  dem 
Ligamentum  calcaneo-naviculare  extemum  innig  verbunden. 

fieltnk  zwigrken  Schiiniein,  des  drei  Keilbciurn  dnd  dem  WBrfclkein. 
Znr  Verbindung  dieser  ftlnf  Knochen  dient  eine  einzige,  verästelte  Ge- 
lenkhöble.  Die  Haupthohle  besteht  zwischen  dem  Kahnbein  einerseits  und 
den  drei  Keilbeinen  andererseits;  von  den  von  dieser  HanpthShle  aus- 
gesendeten  AnBläufem  dringen  zwei  zwischen  die  Keilbeine,  ein  dritter 
zwischen  Os  euneiforme  tertinm  nud  Os  cuboideum  und  manchmal  tindet 
sich  noch  ein  vierter  zwischen  Os  naviculare  und  Os  cuboideum.  — 
Auch  hier  werden  die  Knochen  wesentlich  durch  Haftbänder  an  ein- 
ander gehalten.  —  Die  Verbindung  des  Kahnbeins  mit  dem  WOr- 
f elbein  wird  hergestellt  durch  das  ligamentum  mtviculari - atboideum 
dot^ttle,   das   ans  dtlnnen,    kurzen,    Bchief  zwischen    beiden    Knochen 
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ausgeBpannten  Bandfasern  besteht,  ferner  dnrch  das  Ugamentum  tiapicu- 
lari-cuboideum  platUare,  welches  an  der  FossBohle  liegt  nnd  quer  zwi- 
schen beiden  Knochen  verläuft  und  endlich  durch  das  Ugamentum  cu- 
boideo-tuii'kttlare  interosseum,  welches  zwischen  den  beiden  Knochen  liegt 
nnd  sich  an  ihre  einander  zugewendeten  Flächen  anheftet  Wenn  eicb 
die  beiden  Knochen,  wie  ea  nicht  immer  der  Fall  ist,  berUbren,  so  finden 
sich  an  den  Bertlhrangesfellen  ttberknorpelte  Flächen  und  dazwischen  ein 
Ausläufer  der  SynorialbOhle. 

Das  Kabnbein  nnd  die  Keilbeine  sind  dnrch  Rtlckenbänder  mit 
einander  verbanden,  welche  die  sich  direkt  begrenzenden  Ränder  an  ein- 
ander heften.  Man  unterscheidet  drei  bis  fünf  Ugamenta  naviciUari-cunei- 
famiia  dorsalia,  welche  von  der  oberen  Kläche  des  Kabnbeins  zu  dem 
ersten,  zweiten  nnd  dritten  Keilbeine  hinziehen,  an  welche  sie  sich  an- 
setzen. In  ähnlicher  Weise  finden  sich  an  der  Sohlen&äche  ligammla 
navictilari-cuneiformia  (cimeo-naricularia)  plantaria,  angeordnet,  unter 
welchen  her  die,  häufig  auch  mit  ihnen  verwachsene,  Sehne  des  M.  ti- 
bialis  posticuB  verläuft. 

Das  WUrfelbein  ist  mit  dem  dritten  Keilbeine  verbunden 
durch  ein  aus  einem  dUnnen  Faserbttndel  bestehendes  (ig.  ctiboideo-ainei- 
forme  dorsale,  durcb  ein  noch  weniger  deutliches  queres  Hg.  citboideo- 
cuneifomie  plantare,  and  durch  ein  zwischen  den  beiden  einander  zuge- 
kehrten Knochenflftchen  verlaufendes,  stärkeres  lig.   cuboideo-cnneifortne 


Fig.  160.  Die  Bänder  an  der  ÄiisBeren  und  Bttckaeite  des  Fusses.    'Ii 

1,  mernbrana  interoisea  cruris;  2,  lig.  malleoli  extcmi  anticum;  3,  lig.  malleoll 
extemi  posticumj  4,  lig.  calcaneo'libiilare j  b,  lig.  lalo-lihulare  anticuinj  6,  lig.  talo- 
libulare  posticiiin;  7,  apparatus  ligamentosus  sinUB  tarai;  8,  lig.  L-alcaneo-navIciilare 
dorsale;  9,  lig.  calcaneo-euboideuni  dnrsale;  10,  lig.  calcaneo-cuboideum  plantare; 
II,  lig.  talo-naviculare  dorsale;  12  und  13,  Itgamenta  navii^ulari-cuneiformia  dorsa- 
lia und  dazwischen  ein  lig.  intercuneiforoie ;  14,  lig.  navit^ulari-cnboideiim  superius; 
ib,  US  cuneiforme  tertium;  von  ihm  aus  geben  Ugamenta  cuneo-metatarsea;  16,  lig. 
cuneo-metatarseuin  primum;  17,  18,  ligg.  cuboideo-metatarsea;  19  et  X  X,  ligg, 
intermetatarsea  dorsalia;  20,  20,  ligg.  metatarseo-phalangea  lateraUa;  21,  22,  liga- 
uenta  interphalangea  lateralia. 
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interosseum.  AnsBerdetn  besitzen  diese  Knochenflächen  KnorpelllberzUge, 
and  zwischen  ihnen  findet  sich  bald  eine  abgeschlossene,  bald  eine  mit 
der  UaupthOhle  zasammenh&ngende  Gelenkhöhle. 

Die  drei  Keilbeine  sind  durch  schwache  ligamenta  iniercunei- 
formia  dorsalia,  und  durch  starke  Ugg.  intercuneiformia  inlerossea  ver- 
bunden, Ton  welchen  die  letzteren  den  Haoptzusammenhalt  geben.  Ein 
qner  verlaufendes  lig.  intercuneiforme  plantare  existirt  nar  zwischen  dem 
ersten  nnd  zweiten  Keilbeine.  —  Wie  schon  oben  erwlibnt,  bestehen  die 
OelenkhOhlcn  zwischen  den  drei  Keilbeinen  aus  Anslänfem  der  Qelenk- 
h0h)e  zwischen  ihnen  nnd  dem  Kahnbein. 


Vertiadang  iwiBchco  Fnuwinel  and  Mitiellut. 

Die  vier  vorderen  FoBswnrzelknochen,  nämlich  die  drei  Keilbeine  und 
das  Wttrfelbein  stehen  mit  den  fUnf  Hittelfossknochen  in  Verbindung,  und 
da  das  erste  und  dritte  Keilbein  Über  das  zweite,  und  das  dritte  Keilbein 
Ober  das  Wttrfelbein  nach  vorn  ragen,  so  ist  die  vordere  Artikulations- 
fläcbe  der  Fusswnrzel  von  sehr  unregelmüssiger  Gestalt.  Der  erste  Mit- 
telfnssknochen  artikulirt  mit  dem  ersten  Keilbeine,  der  zweite  Mittelfuss- 

B^.  )61. 


Fig.    161.     SchrägBcbnitt  dnrcb 
knochen,  zur  Uebersicht  der 


Der  Schnitt  ist  schief  von  oben  und  innen  nach  aussen  und  unl«n  durch  das 
untere  Ende  des  Schienbeins,  die  E^isBwurael  und  den  Mittelfuas  getllhrt.  —  1 ,  Schnitt- 
flache  des  Schienbeins;  2,  hinterer  Theil  des  Sprungbeins  über  dem  hinteren  Spruug- 
beingelenkj  3,  Kopf  des  Sprungbeins  von  dem  vorderen  Sprungbeingelenk  umgeben; 
4,  apparatus  ligameutosus  sinus  tarsij  5,  articulatio  calcaneo-cuboidea;  6,  Ug.  cal- 
caneo-cubaideum  interosseum;  7,  Rahnbein  und  davor  die  Gel enkhö hie  zwischen  ihm 
und  den  Keilbeinen;  6,  lig-  uavic^nlari■cub^ideum  interosseum;  9,  II),  11.  erstes, 
zweites  und  drittes  Keilbein;  12,  WUrfelbein,  zwischen  dieser  Knuchenreilie  sieht 
man  die  einzelnen  Zwischenkno che nb ander;  13 — 17,  die  fünf  Mittelfussknocbeu  mit 
den  Zwischenknocheobänderu  zwischen  ihnen;  zwischen  S  und  14,  sowie  zwischen 
11  und  16,  ligg.  interossea  tarso-metataraea ;  ebenso  siebt  mau  die  drei  Gelenk- 
hohlen  zwischen  Fusswuizel  nnd  UitteUus«. 
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knochen  ist  zwischen  das  erste  nnd  dritte  Keilbein  eingekeilt  und 
stösst  an  das  zweite  Keilbein;  der  dritte  Mittelfussknochen  steht  mit  dem 
dritten  Keilbeine  in  Verbindung  und  die  zwei  letzten  legen  sich  an  das 
Würfelbein  an.  Zwischen  diesen  einzelnen  Knochen  finden  sich  Gelenk- 
höhlen, sie  werden  durch  dorsale ,  plantare  und  Zwischenknochenbänder 
zusammengehalten. 

Die  Ugame^ita  tarso-tnetatarsea  dorsalia,  sind  flache,  dttnne  Bänder 
von  parallel  verlaufenden  Fasern,  welche  in  der  Richtung  von  vom  nach 
hinten  verlaufen  und  die  einander  zugekehrten  Ränder  der  betreffenden 
Knochen  mit  einander  verbinden.  So  empfängt  der  erste  Mittelfusskno- 
chen ein  breites,  dünnes  Band  von  dem  ersten  Keilbein  her;  der  zweite 
Mittelfussknochen  empfängt  drei  auf  seiner  Rtlckenfläche  zusammenlau- 
fende Bänder  von  den  drei  Keilbeinen,  der  dritte  Mittelfussknochen  eii^es 
vom  dritten  Keilbeine;  von  dem  letzteren  geht  auch  ein  Band  zum  vier- 
ten Mittelfussknochen  hin,  welcher,  ebenso  wie  der  fünfte  Mittelfusskno- 
chen, auch  ein  Band  vom  Wttrfelbeine  her  bekommt. 

Die  Ugamenta  tarso-metatarsea  plantariä  sind  weniger  regelmässig. 
Die  Bänder  der  ersten  und  zweiten  Zehe  sind  schärfer  markirt,  als  die 
entsprechenden  Bänder  der  Dorsalfläche  und  die  nur  aus  wenigen  zer- 
streuten Fasern  vom  Wttrfelbein  her  bestehenden  Bänder  der  vierten 
und  fünften  Zehe  werden  durch  die  Scheide  des  M.  peroneus  longns 
verstärkt.  Von  dem  Os  cunciforme  primum  ziehen  schräge  oder  quere 
Faserbündel  zu  dem  zweiten  und  dritten  Mittelfussknochen,  ligamentum 
tarseum  plantare  transversum  intemmn,  s.  mediale,  und  von  dem  dritten 
Keilbeine  zu  dem  Höcker  des  fünften  Mittelfussknochens,  lig.  tars,  plant, 
transv.  extemum,  s.  laterale. 

Die  Ugamenta  tarso-metatarsea  interossea  verlaufen  mit  ihren  Fa- 
sern in  der  Längsrichtung  des  Fusses  und  haben  ein  besonderes  Inter- 
esse wegen  des  Widerstandes,  den  sie  in  Folge  ihrer  tiefen  Lage  dem 
Messer  des  Chirurgen  bei  der  Trennung  des  Mittelfusses  von  der  Fuss- 
wurzel entgegensetzen.  —  Das  innere  und  grösste  dieser  Zwischen- 
knochenbänder liegt  an  der  äusseren  Seite  des  ersten  Keilbeins  und 
geht  von  diesem  Knochen  zur  Innenfläche  des  zweiten  Mittelfusskno- 
chens, dicht  neben  dessen  Gelcnkfläche  sich  anheftend.  —  Das  äus- 
sere Zwischenknochenband  scheidet  die  Gelenkfläche  des  vierten 
und  fünften  Mittelfussknochens  von  denjenigen  der  übrigen  Mittelfuss- 
knochen. Es  verbindet  sehr  fest  die  äussere  Seite  des  dritten  Keilbeins 
mit  der  äusseren  Seite  des  dritten  und  der  inneren  Seite  des  vierten  Mit- 
telfussknochens. —  Manchmal  kommen  Fasern  von  geringerer  Stärke 
und  geringerer  Wichtigkeit  als  die  vorhergehenden  an  der  äusseren  Seite 
des  zweiten  Mittelfussknochens  vor^  welche  diesen  Knochen  mit  dem  zwei- 
ten Keilbein  verbinden. 

Die  Zwischenknochenbänder  weichen,  wie  zuerst  L isf ran  c  nachgewiesen 
hat,  zuweilen  von  dem  beschriebenen  Verhalten  in  der  Weise  ab,  dass  sie  manch- 
mal zu  gleicher  Zeit  an  die  anstossenden  Seiten  zweier  Fusswurzel-  oder  Mittel* 
fussknochen  befestigt  sind. 

Synovialmembranen  und  Gelenke.  —    In  dieser  unregelmäs- 
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grosse  Abflachang  der  Fassgewölbe;  diese  Wirkung  wird  durch  die 
Plantaraponeurose  untersttttzt.  —  Das  transversale  Fassgewölbe 
ist  in  der  Richtung  der  Tarsometatarsalverbindung  am  deutlichsten ,  wo 
die  Reilform  der  Knochen  und  die  unteren  Bänder  wesentlich  zu  seiner 
Bildung  beitragen.  Wenn  im  Sprung  bei  erhobener  Ferse  dasGesammt- 
gewicht  des  Körpers  auf  die  Zehenballen  fällt ,  so  werden  momentan 
die  Mittelfassknochen  auseinander  getrieben  und  das  transversale  Ge- 
wölbe wird  abgeplattet;  bei  nachlassendem  Dracke  kehrt  es  jedoch  sofort 
in  seine  Mhere  Stellung  zarttck.  — 

Zwischen  Sprungbein  und  Fersenbein  ist  nur  eine  Art  von 
Bewegang  möglich;  deren  Mittelpunkt  das  Ligamentum  talo-calcaneum 
interosseum  bildet;  sie  besteht  darin,  dass  der  hintere  Theil  des  Fersen- 
beins unter  dem  Sprungbeine  etwas  nach  hinten  und  oben  gleiten  kann, 
während  sein  vorderes  Ende  sich  nach  abwärts  und  auswärts  wendet. 
—  Ein  gewisser  Grad  von  Verschiebung  ist  auch  zwischen  Fuss- 
wurzel-  und  Mittelfussknochen  möglich  und  zwar  am  meisten 
zwischen  dem  Würfelbeine  und  den  beiden  äusseren  Zehen.  Wenn  der 
Fnss  gegen  den  Unterschenkel  gebeugt  ist  und  dann  allmählich  durch 
die  Wirkung  der  Mm.  flexores  digitorum  gestreckt  wird,  so  geschieht 
der  erste  Theil  der  Bewegung  im  Fassgelenk  und  besteht  nur  in  Streck- 
ung mit  einer  leichten  Einwärtsdrehung  der  Zehen;  die  weitere  Streck- 
ung kommt  durch  eine  Bewegung  zwischen  Sprungbein  und  Fersenbein 
zu  Stande  und  ist  mit  einer  Depression  des  äusseren  Fassrandes  ver- 
bunden; die  stärkste  Streckung  endlich ,  zugleich  mit  stärkerer  Depres- 
sion des  äusseren  Fussrandes  wird  in  der  Tarsometatarsalverbindung 
bewerkstelligt.  Drehung  der  Fussspitze  nach  innen  und  aussen,  sowie 
Erhebung  des  äusseren  oder  inneren  Fussrandes  durch  Rotation  des 
Fusses  um  die  horizontale  Längsachse ,  geschehen  ohne  wesentliche  Be- 
theiligung des  oberen  Sprungbeingelenkes  in  dem  hinteren  und  vorzugs- 
weise dem  vorderen  Sprangbeingelenk,  um  den  Kopf  des  Sprungbeins; 
verbunden  ist  hiermit  noch  eine  Verschiebung  der  Mittelfussknochen, 
welche  sich  der  Rotation  anscbliesst.  —  in  den  Mittel fusszeheng e- 
lenken  ist  ausser  den  Bewegungen,  welche  den  analogen  Gelenken  der 
Hand  zukommen,  auch  noch  eine  Ueberstreckung  möglich,  bei  welcher 
sich  die  Zehen  zugleich  etwas  nach  aussen  bewegen,  so  dass  die  grosse 
Zehe,  welche  während  der  Ruhe  des  Fusses  auf  dem  Boden  mit  dem 
inneren  Fussrande  in  einer  Linie  steht,  bei  Ueberstreckung  diese  Richt- 
ung aufgibt  und  weiter  nach  aussen  sieht.  — 
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Während  die  bis  jetzt  betrachteten  Theile,  die  Knochen  nnd  Bän- 
der, die  Stütze  für  den  gesammten  Körper  und  den  passiven  Theil  sei- 
ner Bewegangsorgane  bilden,  sind  die  Muskeln,  Mäuslein,  musculi, 
die  activen,  der  Bewegung  dienenden  Theile ;  sie  sind  desshalb  vorzugs- 
weise um  die  passiven  Bewegungsorgane,  das  Skclet,  herum  angeord- 
net nnd  bilden  den  Theil  des  Körpers,  den  man  im  gewöhnlichen  Leben 
als  Fleisch  bezeichnet.  Aber  nicht  nur  in  Verbindung  mit  den  Kno- 
chen und  in  deren  Umgebung  kommen  die  Muskeln  vor,  sie  finden  sich 
auch  an  anderen  beweglichen  Theilen  angebracht,  wie  z.  B.  an  den 
Knorpeln  des  Kehlkopfs,  an  den  Knorpeln  der  Ohrmuschel  etc.  und  end- 
lich auch  noch  ohne  jede  weitere  festere  Grundlage,  wie  am  Herzen  und 
an  verschiedenen  Eingeweidetheilen. 

Ihre  Fähigkeit,  in  aktiver  Weise  eine  Bewegung  zu  erzeugen  und 
zu  veranlassen,  verdanken  sie  der  ihnen  innewohnenden  Eigenthttmlich- 
keit  der  Contraktilität,  welche  darin  besteht,  dass  sie  sich  auf  gewisse, 
auf  sie  ausgeübte  Reize  verkürzen,  also  an  Länge  abnehmen,  während 
sie  gleichzeitig  an  Breite  und  Dicke  zunehmen  und  bei  Nachlass  des 
Reizes  wiederum  in  ihre  ursprüngliche  Form  zurückkehren.  Gewöhn- 
lich wird  dieser  Reiz  durch  Vermittlung  des  Nervensystems  ausgeübt 
und  zwar  zum  Theil  unter  Einwirkung  des  Willens  auf  dasselbe,  zum 
Theil  ohne  eine  solche  Einwirkung.  Der  Verschiedenheit  dieses  Ver- 
haltens nach  unterscheidet  man  dem  Willen  in  ihrer  Thätigkeit  unter- 
worfene Muskeln,  willkürliche  Muskeln,  nnd  dem  Willen  nicht  ge- 
horchende Muskeln,  unwillkürliche  Muskeln. 

Zeigen  sich  auf  diese  Weise  Unterschiede  zwischen  den  einzelnen 
Muskeln,  welche  aus  ihren  physiologischen  Eigenthümlichkeiten  herzu- 
leiten sind,  so  kommen  auch  noch  andere  Verschiedenheiten  vor,  die 
wesentlich  auf  ihrer  Struktur  beruhen.  Auch  nach  dieser  Richtung  hin 
unterscheidet  man  zwei  Arten  von  Muskeln,  nämlich  quergestreifte  nnd 
glatte  Muskeln.  Die  eine  Art,  die  sogenannten  quergestreiften 
Muskelfasern^  bestehen  ans  feinen,  cylindrischen  Fäden,  den  Primi- 
tivbttndeln,    welche  in   ihrem  Querdorobmesser   ziemlich  bedeutend 


228 


Struktur  der  Huakeln. 


wechseln;  während  die  feineren  PrimUiTbUndel  nar  einen  DarchmeBser  von 
0,012—0,02  mm.  besitzen,  bat  man  dickere  MuskelprimitivbUnde]  bis  zn 
0,06  mm.  DnrchmeBser  beobachtet;  dabei  wechselt  die  Dicke  derMuskel- 
täden  nicht  nur  bei  den  verschiedenes  TbicrklaAsen,  sondern  ancb  bei 
den  verschiedenen  Muskeln  eines  und  desselben  Individuums. 

An  jedem  einzelnen  MuskelbUndel  anterscbeidet  man  eine  Uttlle,  den 
Uuskelachlauch,  die  Primitivscheide,  sarcolemma,  welche  bin- 
degewebiger Katnr,  gleichförmig  wasserhell  ist  und  eine  bedeutende 
E^asticitüt  besitzt,  und  eine  Inhaltsmasse,  die  eigentliche  contraktile 
Substanz.  Au  dieser  coutraktilen  Substanz  treten  bei  angemessener 
Vergrösseiung  deutliche  Querstreifen  auf,  deren  einzelne  AbtheilnngeD 
ein  verschiedenes  Brechungsvermögeo  gegen  das  Licht  zeigen,  und  ebenso 
kann  man  an  ihnen  eine  Längsstreifnng  wahrnehmen.  Uurch  Einwirk- 
ung gewisser  Kcagentien  spalten  sieh  die  MuskelprimitivbUndel,  entspre- 
chend der  Längsstreifung:  in  die  Mnskelfib  rillen,  die  die  gleiche 
Querstreifung,  wie  die  MuskeiprimitivbUndcl  besitzen.  Bei  bestimmter 
Bebandlungsweise  kiinuen  die  MuBkelprimitivbUndcl  oder  die  Uuskelti- 
brillen  auch  in  Querscheibeu,  entsprechend  der  Querstreifung,  zerfallen; 
die  durch  den  Zerfall  der  Fibrillen  entstehenden,  kleineren  Stückchen 
nennt  man  nach  Bowmann  sarcom  elements,  Fleischtheilchen. 

Fig.  163.       Fig. 


Die  zweite  Art  von  Muskeln,  die  glatten  Muskel- 
zelle d,    contraktile n  Paserzellen,   stellen    spindel- 
förmige, meist  abgeplattete ,  mehr  oder  weniger  stark  zu- 
gespitzte,   zellige  Bildungen  dar,    weiche  gleichfiUls  eine 
grosse  Contraktilität  besitzen.    Bald  laufen  die  Fasern  all- 
mählig  ganz  in  ihre  Enden  aus,    bald    ist  ein  verhSItniss- 
niässig  kurzer  Zellkorper  mit  langen  Ausläufern  versehen, 
welche  entweder  einfacli  oder  gespalten  sind.    In  die 
ziemlich   gleichartige   oder   leicht   kömige  Zellmasse 
sind    mehr    oder    weniger    deutliche    Kerne    einge- 
achlossen. 

Fig.  16i.     Glatte  Muskeirasern,  nnch  Arnold. 
a,  Faserzelle,  welche  »llniählig  in  ihre  Ausläufer  Übergebt  j 
b,  Faaerzelle  mit  langen   eint'adien,    c,  mit  gespaltenen  Aus- 
läufern. 

Durch  dichte  Aneinauderlagerung  der  glatten 
Muskclzellen,  manchmal  mit  [Jntermischung  von  Bin- 
degewebe, vereinigen  sich  dieselben  in  der  Regel  zu 
grösseren  Muskelfasern. 

Vergleicht  man  die  beiden  ScheidungsweiseD  der 
Muskeln  nach  ihren  Fähigkeiten  und  nach  ihrer  Form, 
80  findet  man,  dass  bis  zu  einem  gewissen  Grade 
man  beide  auf  gleiche  Muskelgruppen  anwenden  kann. 
Es  sind  ofimiich  alle  willkürlichen  Muskeln  auch  quer- 


Struktur  der  Mmkeln, 


229 


gestreift,  und  alle  glatten  Moflkeln  sind  nnwillkttrlich ;  ningekefart  sind 
aber  nicht  alle  qaergeatreiften  Mnskeln  willkUrlicb  und  alle  nnwillkUr- 
tichen  Muskeln  glatt,  tia  eine  Anzahl  nnwillkttrlicber  Muskeln  ans  quer- 
gestreiften Mnskeirasern  bestehen ,  wie  z.  B.  die  unserem  Willen  nicht 
unterworfene  Muskulatur  des  Herzens. 

Bei  Betrachtung  der  Muskellehre  haben  wir  es  nur  mit  willkürli- 
chen, quergextreiflen  Mnxkeln  zu  thun,  da  alle  an  dem  Skelete  aufgereih- 
ten Muskeln  unter  der  Herrschaft  unseres  Willens  stehen. 

Bei  den  quergestreiften  Muskeln,  wenigstens  bei  den  Skeletmnskeln, 
geschieht  die  Verbindung  der  MuskelprimitivbllDdel  in  der  Regel  so, 
da^s  sie  sich  ihrer  ganzen  T>änge  nach  neben  einander  legen  und  durch 
dUnne  Bindegewebsniembranen ,  die  innere  Muskelhant,  Perimysium 
internum,  mit  einander  vereinigen,  wodurch  stfirkere  Mnskelbttndel  ge- 
bildet werden.  Diese  stärkeren  Muskelbtlndel  bilden  dann  durch  wei- 
tere Äneinanderlagerungen,  entweder,  wenn  diese  mehr  der  Fläche  nach 
geschieht,  grössere  Mnskelplatten,  oder,  wenn  sie  nach  allen  Richt- 
ungen gleichförmig  erfolgt,  Muskclbäuche,  welche  wiederum  je  nach 
der  Längsausdehnung  und  ihrer  Anheftungsweise  grosse  Verschiedenhei- 
ten zeigen  können.  Jede  grHssere  Muskelabtheilung  umbUllt  sich  gleich- 
falls unter  Verhindang  mit  den  kleineren  UmhUllnngen  mit  Bindegewebe 
und  endlich  erhält  der  Gesammtmnskel  einen  Ueberzng,  den  man  als 
äussere  Mnskelhaut,  perimysium  externtim,  bezeichnet.  Diese  Binde- 
gewebshüllen sind  vorzugsweise  die  Träger  der  fllr  die  Muskeln  bestimm- 
ten Nerven  und  Geftisse. 


Fig.  165.     Mh, 
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Fig.  165. 


lOOfache  Vergrösserung.  a.  Huskelprimitivbtindel. 
welche  liei  b  ziigeapil/t  in  die  Sehnenfasern  Über- 
gehen. 

Selten  heften  sich  die  Muskeln  direkt  mit 
ihren  Muskelfasern  an  die  zu  bewegenden 
Theile  an,  meist  geschieht  dies  durch  Vermitt- 
lung von  anderen  Gebilden ,  welche  vorzugs- 
weise aus  festem  Bindegewebe  bestehen  und, 
je  nachdem  sie  eine  mehr  slrangfömiige  oder 
eine  membrauHse  Anordnung  besitzen.  Seh- 
nen, Flechsen,  tendines,  oder  Sehnen- 
häute, aponeuruses,  genannt  werden.  Die 
Zusammensetzung  dieser  beiden  Gebilde  nn- 
terscheidet  sich  nur  in  der  gröberen  Anord- 
nung, indem  sie  beide  ans  Bttndeln  dicht  an- 
einander gelagerter  Bindegewebsfasern  beste- 
hen, die  bei  den  Sehnen  nur  mehr  nach  allen 
Seiten  hin  gleichmässig  zusammen  angeordnet  sind,  bei  den  Hehnenhäu- 
ten  eine  mehr  flächenartige  Ausbreitung  besitzen. 

Beide,   Sehnen  wie  Sebnenhänte,    besitzen   in    den   verschiedenen 
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Fällen  eine  sehr  verschiedene  Ausdehnung,  sowohl  der  Länge  wie  der 
Dicke  nach;  und  sind  mit  den  Muskeln  in  der  verschiedensten  Weise 
verbunden.  Bald  finden  wir  sie  nur  als  kleine,  an  den  Enden  der  Mus- 
keln angebrachte  einzelne  Faserzüge,  bald  in  Form  von  runden  Strängen 
verschiedener  Länge,  welche  entweder  an  den  Enden  der  Muskeln,  oder 
ihren  Verlauf  unterbrechend^  zwischen  zwei  Abtheilungen  von  ihnen  an- 
gebracht sind.  Dabei  können  sie  eine  gleiche  Richtung  wie  die  Muskel- 
fasern einhalten  y  oder  aber  diese  letzteren  können  sich  auch  schief  an 
sie  ansetzen;  es  finden  sich  femer  alle  Uebergänge  von  den  Sehnen  in 
die  Sehnenhäute.  —  Wenn  die  Sehnen  einen  gleichen  Verlauf,  wie  die 
ihnen  zugehörigen  Muskeln  besitzen,  so  findet  ein  fast  unmittelbarer 
Uebergang  der  Muskelfibrillen  in  die  Sehnenfasem  statt,  so  dass  sich 
jeder  einzelne  Muskelprimitivbttndel  allmählig  gegen  die  Sehne  kegel- 
förmig zuspitzt,  indem  die  peripherisch  gelegenen  Sehnenfasem  an  den 
Muskelbttndeln  weiter  hinaufragen,  als  die  mehr  central  gelegenen.  Findet 
dagegen  ein  schiefer  Ansatz  des  Muskels  an  seine  Sehne  statt ,  so  ist 
zwar  auch  eine  kegelförmige  Zuspitzung  der  einzelnen  Muskelprimitiv- 
bttndel vorhanden,  allein  diese  Spitzen  setzen  sich  ohne  direkten  Ueber- 
gang in  die  Sehnenfasem  in  Grübchen  der  Sehnen  fest.  In  gleicher 
Weise  befestigen  sich  diejenigen  Muskeln,  welche  einen  direkten  Ansatz 
an  die  Knochen  besitzen,  in  Grübchen  des  Periostes. 

An  einzelnen  EörpersteUeU;  an  denen  die  Sehnen  starken  Reibungen 
über  feste  Theile  ausgesetzt  sind,  werden  sie  durch  härtere,  knorpelige 
oder  knöcherne  Einlagerungen  (Sesambeine)  verstärkt. 

Die  Betrachtung  in  der  Muskellehre  erstreckt  sich  über  alle  an  dem 
Skelete  angebrachten  Muskeln,  während  die  den  inneren  Organen  ange- 
hörigen  Muskeln  bei  den  betreffenden  Abschnitten  der  Eingeweide  abge- 
handelt werden.  Mit  den  Skeletmuskeln  werden  dagegen  gleichzeitig  die 
zu  ihnen  gehörigen  Theile,  wie  die  Sehnen,  Sehnenscheiden,  Sehnenbän- 
der, sowie  die  in  der  Umgebung  der  Muskeln  gelegenen,  membranösen 
Ausbreitungen,  Muskelbinden  u.  s.  w.  betrachtet. 

Bei  der  anatomischen  Beschreibung  des  Muskels  sind  eine  grössere 
Anzahl  von  Eigenthümlichkeiten  besonders  zu  berücksichtigen,  Eigentbüm- 
lichkeiten,  welche  theilweise  die  Muskeln  als  solche,  theilweise  ihre  Be- 
ziehungen zu  den  Nachbartheilen  betreffen.  Es  kommen  dabei  besonders 
in  Betracht: 

1.  Die  Lage  des  Muskels. 

2.  Der  Ort  und  die  Art  seiner  Anheftung. 

3.  Seine  Form  und  Grösse,  sowie  die  Anordnung  seiner  Fasern  und 
Hülfsorgane. 

4.  Die  Wirkungsweise  des  Muskels. 

Die  allgemeine  Lage  des  Muskels  wird  durch  Angabe  der  Körper- 
region bezeichnet,  welcher  er  angehört,  während  die  genauere  Lagebe- 
ziehungen durch  Mittheilung  der  ihn  zunächst  begrenzenden  Theile  be- 
stimmt wird. 

Die  Anheftung  der  Muskel  wechselt  sehr,  je  nachdem  sie  mit 
beiden  Enden  an  Hartgebilde  ^    Knochefi,  angeheftet  sind^   oder  nur  mit 
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einem  Ende^  während  ihr  anderes  Ende  sich  an  Weichtheile  befestigt; 
oder  je  nachdem  verschiedene  Stellen  der  Knochen  ftir  diese  Ansätze 
bestimmt  sind;  eine  genaue  Angabe  der  Ansatzstellen  ist  daher  nnerläss- 
lich;  diese  Angabe  ergänzt  auch  wesentlich  die  Orientirung  über  die 
Lage  des  Muskels.  Allein  auch  die  Art  der  Anheftung  ist  von  Wichtig- 
keit, nämlich  ob  der  Muskel  sich  mit  oder  ohne  Vermittlung  von  Sehnen 
befestigt  y  ob  er  sich  nur  an  einer  beschränkten  Stelle  oder  in  grösserer 
Ausdehnung,  in  mehr  linearer  Weise  oder  flächenartig  ansetzt  (pnnkt- 
förmige,  lineare  und  flächenartige  Insertion),  endlich,  ob  der 
Muskel  an  jedem  Ende  nur  einen  einzigen  oder  einen  mehrfachen  An- 
satz besitzt. 

Bei  den  mannigfaltigen  Formen  der  Muskeln  hat  man  zu  beach- 
ten, ob  man  es  mit  einfachen  oder  zusammengesetzten  Muskeln  zu  thun 
hat  und  welche  Grundform  sich  an  jedem  Theile  findet. 

Die  einfachen  Muskeln  haben  vorzugsweise  drei  Grundformen.  Bei 
der  einen  Grundform ,  den  kurzen  dicken  Muskeln,  findet  sich  eine, 
nach  allen  drei  Richtungen  hin  nahezu  gleiche  Ausdehnung ;  diese  Muskeln 
haben  breite  Ansatzstellen  und  einen  kurzen  Verlauf;  sie  sitzen  meist 
ohne  Sehnen  oder  doch  nur  mit  Einflechtung  sehr  kurzer  Sehnen- 
fasem  in  ihre  Endabtheilungen  an  den  Knochen  an.  —  Die  zweite 
Grundform  sind  die  langen  Muskeln  bei  denen  die  Längsausdeh- 
nnng  über  die  Quer-  und  Dickenausdehnung  bedeutend  prävalirt,  so 
dass  dadurch  cylindrische ,  spindelförmige  und  kegelförmige  Muskeln 
entstehen,  deren  Fasern  wenigstens  an  einem  Ende  in  eine  strangförmige 
Sehne  überzugehen  pflegen.  Diese  Sehnen  können  das  untere  Muskelende, 
welches  in  sie  eindringt,  umfassen,  oder  umgekehrt,  die  Sehne  kann 
in  der  Mitte  weiter  in  den  Muskel  eindringen,  als  in  den  äusseren  Ab- 
theilungen. 

Die  dritte  Grundform  sind  die  flächenartig  ausgedehnten,  oder 
flachen,  breiten  Muskeln,  d.  h.  solche  Muskeln  deren  Dickenans- 
dehnung  bedeutend  hinter  der  Längen-  und  Breitenausdehnung  zu- 
rückbleibt. 

Bei  der  ersten  und  zweiten  Form  laufen  in  den  meisten  Fällen  die 
Muskelfasern  mit  einander  parallel  und  zwar  in  der  Regel  in  der  direk- 
ten Richtung  der  Muskelansätze;  bei  den  langen  Muskeln  kommt  es  je- 
doch auch  vor,  dass  die  Muskelfasern  nicht  in  der  Richtung  ihrer  An- 
satzpunkte bleiben,  sondern  sich  in  mehr  oder  weniger  spitzen  Winkeln 
an  die  Ansatzsehnen  ansetzen;  es  verhalten  sich  dann  die  Muskelfasern 
zu  ihren  Sehnen  wie  die  Barte  zu  den  Schäften  der  Federn.  Wenn  bei 
dieser  Verlaufsweise  die  Insertion  gegen  die  Sehne  aus  von  einer  Seite 
erfolgt,  so  nennt  man  einen  solchen  Muskel  einen  halbgefiederten, 
m.  semipennatus ,  verlaufen  die  Muskelfasern  von  zwei  Seiten  her  gegen 
die  Sehne,  so  ist  es  ein  gefiederter  Muskel,  m.  pentiatm.  Bei  dem 
gefiederten  Muskel  laufen  schon  nicht  mehr  alle  Muskelfasern  parallel 
zu  einander,  wenn  auch  auf  jeder  Seite  dieser  parallele  Verlauf  vorhan- 
den sein  kann.  Allein  die  Muskelfasern  können  auch  von  breiten  Ur- 
sprungsstellen gegen  schmale  Ansatzstellen  convergiren,  entweder  indem 


232  Fonnen  der  Muskeln. 

sie  einem  Punkte  oder  einer  beschränkten  Stelle  zustreben^  oder  an  einer 
grösseren  Zahl  von  Punkten  mit  einander  zusammentreffen.  Auf  diese 
Weise  entstehen  die  radienförmigen  und  durchflochtenen  Mus- 
keln. Bei  flächenartig  ausgebreiteten  Mnskek  kann  die  Sehne  gleichfalls 
entweder  flächenartig  und  von  nahezu  gleicher  Breite,  wie  der  Muskel 
sein,  so  dass  es  sich  auch  hier  um  einen  parallelen  Verlauf  der  Mus- 
kulatur handelt,  oder  die  Sehne  kann  eine  geringere  Ausdehnung  be- 
sitzen und  die  Muskeln  können  sich  auf  die  verschiedenste  Weise  um 
sie  herum  gruppiren. 

An  jedem  Muskel  unterscheidet  man  einzelne  Abtheilungen,  welche 
zur  Vereinfachung  der  Beschreibung  besondere  Bezeichnungen  erhalten 
haben.  Die  Hauptmasse  des  Muskels  nennt  man  seinen  Bauch,  venter, 
seine  Ursprungsstelle  nennt  man  Kopf,  caput,  s.  origo,  seine  Ansatz- 
stelle Schwanz,  cauda,  s.  insertio.  Im  Allgemeinen  bezeichnet  man 
als  Ursprung  diejenige  Anheftungsstelle  des  Muskels,  welche  entweder 
unbeweglich  oder  doch  die  weniger  bewegliche  der  beiden  Ansatzenden 
ist,  oder  endlich  der  Mittellinie  des  Stammes  näher  liegt;  während  man 
als  Schwanz  die  Abtheilnng  betrachtet,  welche  der  beweglicheren  oder 
entfernteren  Anheftungsstelle  entspricht.  Doch  ist  es  schwierig,  eine  all- 
gemein gültige  Regel  fllr  den  Gebrauch  dieser  Ausdrücke  aufzustellen, 
man  muss  vielmehr  in  den  meisten  Fällen  die  Wirkungsweise  der  be- 
treffenden Muskeln  zu  Rathe  ziehen,  da  das  Verhalten  der  an  ihren  En- 
den angehefteten  Theile  doch  vorzugsweise  von  Wichtigkeit  ist. 

Neben  den  einfachen  Muskeln  gibt  es  auch  eine  Anzahl  zusammen- 
gesetzter Muskeln,  mit  welchem  Namen  man  ziemlich  viele  Arten 
von  Muskeln  bezeichnet.  Die  zusammengesetzte  Form  ist  manchmal  nur 
eine  geringe,  manchmal  eine  ziemlich  erhebliche  Modifikation  der  ein- 
fachen. Im  Allgemeinen  nennt  man  einen  Muskel  zusammengesetzt,  wenn 
er  entweder  mehrfache  Ansatzstellen  besitzt,  oder  wenn  seine  Muskel- 
masse in  mehrere  Abtheilungen  getrennt  ist.  Zu  den  zusammengesetzten 
Muskeln  gehören  auf  diese  Weise  Muskeln,  in  deren  Verlauf  eine  Sehne 
eingeschoben  ist,  wodurch  zwei  Muskelbäuche  entstehen,  sie  werden 
zweibäuchige,  oder  wenn  mehrere  Sehnen  eingeschaltet  sind,  mehr- 
bänchige  Muskeln,  musculi  cUgastrici,  biv  enter  es,  s,  polygdstrid ,  ge- 
nannt. Spalten  sich  die  Ursprünge  der  Muskeln  in  mehrere  Abtheilungen, 
so  spricht  man  von  zweiköpfigen,  dreiköpfigen,  kurz  mehr- 
köpfigenMnskeln,  mm.  bicipites,  tricipites,  qnadricijntes ;  in  ähnlicher 
Weise  unterscheidet  man  zwei-  und  mehrschwänzige  Muskeln, 
mm,  bicaudati  etc.  VielspaltigerMnskel,  m.multifidus,  wird  ein  Mus- 
kel genannt,  wenn  mehrfache  Ursprünge  und  Ansätze  durcheinander 
dringen,  während  man  gezähnte  oder  sägeförmige  Muskeln,  mm. 
dentati,  8.  serrati,  platte,  an  verschiedenen  Knochen  mit  besonderen 
Zacken  entspringende  Muskeln  nennt. 

Natürlicher  Weise  wird  die  verschiedene  Art  der  Anordnung  der 
Muskelsubstanz y  wie  wir  sie  in  Vorstehendem  geschildert  haben,  auch 
Verschiedenheiten  in  Bezug  auf  die  Hülfsorgane  der  Muskeln,  die  Seh- 
nen etc.  hervorbringen,  allein  diese  können   auch  für  sich  Verschieden- 
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heiten  zeiget);  welche  unabhängig  von  der  Anordnung  der  Huskelsub- 
stanz  sind;  sie  können  gleichfalls  Spaltungen  zeigen ^  es  können  sich  an 
ihnen  Richtungsänderungen  dadurch  ausbilden,  dass  sie  über  Knochen* 
Yorsprilnge,  durch  Ringe  oder  Schlingen  hindurch  verlaufen  u.  s.  w. 

Die  Wirkung  der  Muskeln  und  ihre  Bedeutung  fbr  den  Körper 
besteht  in  den  Form-  und  Lageveränderungen;  welche  sie  an  den  ein- 
zelnen Körpertheilen  hervorbringen,  in  den  Bewegungen,  welche  sie 
durch  ihre  Zusammenziehung  erzeugen.  Die  Kenntniss  der  Muskelwir- 
kungcn  ist  für  die  richtige  Auffassung  der  Muskeln  unerlässlich,  da 
nur  sie  eine  zureichende  Erklärung  für  ihre  Form,  ihre  Anheftung  und 
Gesammtanordnnng  gibt,  kurz  den  Charakter  der  Muskeln  ausdrückt. 
Andererseits  ist  eine  zureichende  Beschreibung  und  Bezeichnung  der  Mus- 
kehl  durch  die  Vorstellung  bedingt,  welche  man  sich  von  ihrer  Wir- 
kungsweise gemacht  hat. 

Die  Wirkung  der  Muskeln  wird  durch  die  Zusammenziehung  ihrer 
Fasern  bedingt,  welche  eine  Verkürzung  der  Muskeln  zur  Folge  haben. 
Durch  diese  Verkürzung  werden  die  Ansatzpunte  der  Muskeln,  seien  sie 
unmittelbar,  oder  mittelbar  (durch  Sehnen)  mit  ihnen  vereinigt,  einander 
genähert.  Diess  geschieht  in  der  Regel  nicht  so,  dass  beide  Enden 
ihren  Platz  verlassen,  sondern  es  ist  gewöhnlich  nur  das  eine  Ende, 
welches  in  Bewegung  geräth,  während  das  andere  ruhig  bleibt.  Die 
Bewegung  ertbigt  immer  an  demjenigen  Ende,  an  welchem  der  Zusammen- 
ziehung des  Muskels  der  geringere  Widerstand  entgegengesetzt  wird,  und 
es  kann  das  bewegte  Ende  wechseln,  je  nachdem  die  eine,  oder  die 
andere  seiner  Ansatzstellen  fester  fixirt  wird.  Bei  vielen  Muskeln  ist 
für  gewöhnlich  der  Widerstand  an  dem  einen  Ende,  im  Vergleich  zu 
demjenigen  an  dem  anderen,  so  gross,  dass  dasselbe  als  absolut  fest 
betrachtet  werden  muss. 

Die  Art  und  Grösse  der  Mnskelwirkung  hängt  von  einer  Anzahl  von 
Umständen  ab;  tbeilweise  von  Umständen,  welche  in  der  Form  des  Mus- 
kels ihren  Grund  haben,  tbeilweise  sich  nach  seinen  Ansatzstellen 
richten. 

Die  Stärke  der  Mnskelwirkung  hängt  ab  von  der  Dicke  oder 
dem  Querschnitte  des  Muskels,  indem  je  dicker  der  Muskel  ist, 
er  einen  um  so  grösseren  Widerstand  zu  überwinden  vermag;  ein  Mus- 
kel von  der  doppelten  Dicke  entwickelt  auch  die  doppelte  Kraft. 

Wenn  so  einerseits  die  Dicke  eines  Muskels  für  die  Kraft  der  Zu- 
sammenziehung  in  Betracht  kommt,  so  ist  andererseitB  seine  Länge  von 
Wichtigkeit  für  die  Ausgiebigkeit  der  Bewegung,  da  die  Mus- 
keln sich  im  Allgemeinen  nur  um  bestimmte  Bruchtheile  ihrer  Länge  zu- 
sammenzuziehen vermögen  und  gleich  lange  Muskeln  sich  daher  auch  um 
nahezu  gleich  grosse  Strecken  verkürzen.  Es  ist  daher  ein  längerer  Muskel 
im  Stande,  seine  beiden  Ansatzenden  um  ein  viel  grösseres  Stück  einan- 
der zu  nähern,  als  ein  kürzerer  Muskel;  wobei  es  natürlich  nur  auf  die 
Länge  der  wirklichen  Muskelsubstanz,  nicht  auf  die  der  mit  ihr  verbun- 
denen Sehnen  ankommt. 

Diesen  Eigenthümlichkeiten  entsprechend;  finden  wir  an  dem  Körper 
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ttberally  wo  es  sich  um  Anwendung  einer  grösseren  Kraft  handelt,  Mus- 
keln mit  verhältnissmässig  grossen  Querschnitten  angebracht  und  an  den 
Orten,  an  welchen  eine  ausgiebige  Bewegung  nöthig  ist,  Muskeln  von 
bedeutender  Länge. 

Auch  nach  der  Anheftungs weise  wechselt  die  Wirkung  der 
Muskeln.  Nach  physikalischen  Gesetzen  zeigt  sich  die  Wirkung  einer 
Kraft  nur  dann  vollständig,  wenn  sie  senkrecht  auf  den  betreffenden  Theil 
wirkt;  bei  einer  schief  sich  ansetzenden  Kraft  vertheilt  sich  dieselbe 
in  eine  senkrecht  und  eine  parallel  wirkende.  Bei  den  Muskeln  geht 
auf  diese  Weise  um  so  mehr  Kraft  fttr  seine  eigentliche  Wirkung  der 
Bewegung  der  Theile  verloren,  je  mehr  sein  Ansatzwinke]  vom  rechten 
Winkel  abweicht,  der  Rest  der  Kraft  wirkt  auf  die  Drehungsachse  selbst. 
Da  aber  nur  sehr  wenige  Muskeln  einen  senkrechten  Ansatz  zur  Beweg- 
ungsachse besitzen  und  da  ferner  in  jedem  Momente  der  Bewegung  der 
Ansatzwinkel  wechselt,  so  geht  immer  ein  Theil  der  Kraft  f&r  die  Be- 
wegung verloren,  welcher  Druck  auf  das  Gelenk  erzeugt,  und  das  Ver- 
hältniss  zwischen  den  auf  beide  Arten  sich  vertheilenden  Kraftwirkungen 
wechselt  gleichfalls  während  der  Verkürzung  des  Muskels  fortwährend.  — 
Die  Ausgiebigkeit  der  Wirkung  eines  Muskels  ändert  sich  jedoch  gleich- 
falls mit  der  Stelle  seines  Ansatzes.  Je  näher  nämlich  ein  Muskel  der 
Drehungsachse  des  von  ihm  bewegten  Knochens  angeheftet  ist,  und  je 
länger  das  Knochensttick  ist,  welches  von  seinem  Ansätze  bis  zum  beweg- 
ten Ende  übrig  bleibt,  um  so  grössere  Excursionen  macht  das  bewegte 
Ende  bei  gleich  grosser  Zusammenziehung  des  Muskels.  —  Handelt  es 
sich  um  Entwicklung  einer  grösseren  Kraft,  so  finden  wir  den  Muskel 
mehr  senkrecht  und  von  der  Achse  entfernter  an  dem  Knochen  ange- 
bracht; handelt  es  sich  um  Ausgiebigkeit  der  Bewegung,  so  ist  der  An- 
satz nahe  dem  Gelenk  und  dadurch  die  Länge  des  Bewegungshebels 
vermehrt. 

Für  die  Wirkung  der  Muskeln  ist  eine  EigenthOmlichkeit  in  ihrer 
Anheflungsweise  noch  von  grossem  Belange;  sie  sind  nämlich  fast  alle 
mit  einem  geringen  Grade  von  Spannung  an  dem  Skelete  aufgereiht  und 
wirken  dadurch  gleich  von  Anfang  ihrer  Zusammenziehung  bewegend  auf 
die  Theile,  an  denen  sie  angeheftet  sind,  ohne  dass  vorher  Kraft  ver- 
loren geht,  um  die  Muskeln  in  Spannung  zu  bringen,  was  der  Fall  sein 
würde,  wenn  sie  schlaff  aufgereiht  wären. 

Mus  kein  amen.  —  Die  flir  die  Muskeln  eingeführten  Namen  beruhen  fast 
ausschliesslich  auf  ihren  verschiedenen  Eigenthlimlichkeiten  und  sind  bald  den 
Verhältnissen  ihrer  Lage,  bald  denen  ihrer  Form  und  ihrer  Structur  entnommen,  bald 
deuten  sie  ihre  Befestigungs-  oder  Wirkungsweise  an.  Bei  weitem  die  meisten 
Muskeln  besitzen  einen  zusammengesetzten  oder  mehrfachen  Namen,  indem  oft 
mehrere  Muskeln  eine  Bezeichnungsweise  gemeinschaftlich  besitzen  und  dann  durch 
eineu  Zusatznamen  von  einander  unterschieden  werden.  —  Für  manche  Muskeln 
existiren  verschiedene  Benennungsweisen,  welche  gleich  gebräuchlich  sind,  während 
andere  neben  allgemein  gebräuchlichen  N«amen  auch  weniger  gebrauchte  besitzen. 
Von  allen  Namen  sind  die,  welche  sich  auf  die  wesentlichsten  Eigenthtimlich- 
keiten  der  Muskeln  beziehen ,  vorzuziehen ,  namentlich  diejenigen,  welche  von  ihrer 
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Wirkungsweise   hergenommen   sind.    Doch  gibt  es   für   einige   Muskeln  altherge- 
brachte Namen,  an  welchen  man  festhalten  soll. 

Fascien,  Muskelbinden,  fasciae,  —  Mit  dem  Namen  Fascien 
bezeichnet  man  eine  grosse  Anzahl  von  bindegewebigen  Membranen, 
welche  über  und  zwischen  den  Mnskelgruppen  herziehen  und  ebenso  in 
mannigfache  Beziehung  zu  den  in  den  Umgebungen  von  Muskeln  gelege- 
nen anderen  Organen  treten.  —  An  den  äusseren  Körperabtheilungen 
unterscheidet  man  herkömmlicher  Weise  oberflächliche  und  tiefe 
Fascien.  Die  ersteren  sind  gewöhnlich  locker^  weniger  derb  und  gehen 
oft  kontinuirlich  in  das  Unterhautbindegewebe  über,  während  die  letzte- 
ren meist  derber  und  fester  sind;  häufig  aus  regelmässig  angeordneten, 
dicht  verwebten  Fasern  bestehen  und  dadurch  oft  einen  grossen  Glanz 
besitzen. 

Beide  Arten  von  Muskelbinden  sind  nur  Theile  des  allgemeinen,  alle 
Theile  einhüllenden  Bindegewebes,  welches  ein  continuirliches  Maschen- 
werk von  Fascien  verschiedener  Stärke  bildet  und  so  sich  in  dieser 
Weise  zwischen  den  verschiedenen  Organen  durchzieht.  Die  Mnskelbin- 
den  treten  dabei  mit  den  Muskelhäuten  in  Verbindung,  sie  umgeben  die 
Blutgeftlsse  mit  Scheiden  und  bilden  hie  und  da  festere,  bindegewebige 
Septa,  sogenannte  Zwischenmuskelbänder,  ligamenta  irUermuscula' 
ria,  welche  oft  zwischen  den  Muskeln  hindurch  bis  auf  die  Knochen 
vordringen. 

Oberflächliche  }/lvi&ke\h\nde yfasciasuperjßcicUis,  s, subcutanea. — 
Mit  diesem  Namen  belegt  man  im  Allgemeinen  eine  Schiebte  locke- 
ren Gewebes,  welche  in  verschiedener  Dicke  alle  Abtheilungen  des  Kör- 
pers unmittelbar  unter  der  Haut  überkleidet.  In  den  Maschen  dieses 
Gewebes  ist  das  subcutane  Fett  enthalten,  wesshalb  diese  Schichte  auch 
das  Fettpolster,  panniculas  adiposuSy  genannt  wird.  An  einzelnen 
Körperabtheilungen  ist  jedoch  die  Unterhautbinde  fettlos;  aber  auch  an 
den  übrigen  Körperabtheilungen  findet  sich  meist  zwischen  den  Muskeln 
und  dem  Fettpolster  eine  Schichte  von  fettfreiem  Gewebe,  in  welchem 
gewöhnlich  die  Stämme  der  Unterhautgeftlsse  und  der  Unterhautnerven 
verlaufen.  Wenn  das  Fett  durch  Absorption  verschwindet,  so  bleibt  noch 
das  bindegewebige  Stroma  übrig,  seine  Maschen  nähern  sich  einander 
und  das  Unterhautgewebe  bekommt  dann  eine  dichtere  Beschaffenheit. 

Tiefe  Muskelbinden, '/o^ctW  ^rq/t/nc^a«. —  Unter  diesem  Na- 
men begreift  man  die  derberen,  festeren,  fibrösen  Züge,  welche  die  Mus- 
keln dicht  umhüllen  und  zwischen  sie  eindringen.  Sie  bilden  unter  der 
Fascia  superficialis  eine  nahezu  continuirliche  Schichte  durch  die  sämmt- 
lichen  Körperabtheilungen,  welche  aber  an  verschienenen  Stellen  eine 
sehr  verschiedene  Dicke  besitzt.  — 

Die  stärkeren  Parthieen  dieser  Muskelbinden  haben  auch  den  Namen 
Sehnenbäute,  aponeuroses,  erhalten;  um  sie  jedoch  von  den  membran- 
förmigen, platten  Sehnen  zu  unterscheiden,  hat  man  sie  nach  dem  Vor- 
gange von  Bichat,  Umhüllungsaponenrosen,  die  Sehnen  Ansät z- 
aponeurosen  genannt.  Allein  es  gibt  auch  Fälle,  in  denen  die  An- 
satzaponeurosen   continuirlich  in  die  UmhüUungsaponeurosen  übergehen, 
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wie  z.  B.  am  M.  glutaeus  maximus,  an  dem  M.  biceps  brachii  etc.  — 
Am  stärksten  sind  diese  Umhttllangsaponeurosen  an  den  Extremitäten 
ausgebildet,  an  welchen  sie  in  besonders  charakteristischer  Weise  die 
Muskeln  umschliessen  und  zwischen  diesen  hindurch  Scheidewände  zu 
den  Knochen  senden. 

Hnskeln  am  Kopfe  and  Dalse.    MuscuU  capitis  et  colU. 

Oberflächliche  Muskeln. 

Muskeln  der  Schädddecke. 

Dicht  unter  der  Haut  ist  das  Schädeldach  von  einem  dünnen  Muskel 
tiberzogen.  Dieser  Obers chädelmusk el ,  m.  epicranitts,  s,  ocdpito- 
frontaliSj  besteht  aus  einem  am  Hinterhaupte  und  einem  an  der  Stime 
gelegenen  Paare  von  Muskeln,  welche  über  das  Schädeldach  her  durch 
eine  dünne  Aponeurose  mit  einander  verbunden  sind. 

a.  Der  Hinterhauptsmuskel,  m.  occipitalis,  liegt  dicht  unter  der 
Haut  und  entspringt  mit  kurzen  Sehnenfasem  von  den  äusseren  zwei 
Dritttheilen  der  Linea  semicircularis  superior  des  Hinterhauptsbeines  und 
von  der  Pars  mastoidea  des  Schläfenbeins,  unmittelbar  über  dem  Ur- 
sprünge des  M.  sterno-cleido-mastoideus,  manchmal  auch  in  geringerer 
Ausdehnung.  Seine  Fleischfasem  sind  2 — 5  Cm.  lang,  gehen  nach  oben 
und  endigen  in  besonderen  Sehnenbündeln,  welche  sich  in  die  Aponeu- 
rosis  cranii  verlieren.  Zwischen  den  Muskeln  beider  Seiten  ist  ein  Zvn- 
schenraum  von  wechselnder  Grösse,  welcher  von  einem  Theile  der  Apo- 
neurose eingenommen  vrird, 

b.  Der  Stirnmuskel,  m,  frontalis,  länger,  breiterund  blasser  von 
Farbe  als  der  Hinterhauptsmuskel,  legt  sich  oben  in  einer  convexen  Linie 
an  die  Aponeurosis  cranii  an,  während  er  unten  mit  mehreren  anderen 
Muskeln  verbunden  ist,  nämlich  mit  den  Mm.  pyramidalis  nasi,  corrugator 
supercilii  und  orbicularis  palpebrarum.  Seine  Fasern  verlaufen  fast  senk- 
recht mit  einer  leichten  Neigung  nach  innen;  nach  aussen  hin  erstreckt 
er  sich  bis  zum  Abgange  des  Processus  zygomaticus  ossis  frontis;  wäh- 
rend die  inneren  Bänder  der  Muskeln  beider  Seiten  sich  über  der  Nasen- 
wurzel eine  Strecke  weit  aneinander  legen,  nach  oben  hin  aber  vriederum 
sich  von  einander  trennen  und  einen  dreieckigen  Zwischenraum  zwischen 
sich  lassen. 

c.  Die  Sehnenhaube,  Schädelhaube,  galea  aponeurotica ,  apo- 
neurosis cranii,  s,  occipito-frontalis,  erstreckt  sich  gleicbmässig  und  ohne 
Grenze  in  der  Mittellinie  über  die  Wölbung  der  Schädeldecke.  Hinten 
ist  sie  mit  den  Hinterhauptsmuskeln  verbunden  und  befestigt  sich  an  der 
Protuberantia  externa  und  an  den  Lineae  semicirculares  superiores  ossis 
occipitis,  vom  verbindet  sie  sich  mit  den  Stimmuskeln,  während  sie  seit- 
lich allmählig  dünner  wird,  ihr  aponeurotisches  Ansehen  und  damit  ihre  be- 
stimmte Grenze  verliert;  hier  heften  sich  die  oberen  und  vorderen  Ohrmuskeln 
an  sie  an.    Ihre  Fasern  verlaufen  vorzugsweise  longitudinal  und  haben 
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an  der  Ansatzstelle  des  Hinterhaaptsmoskels  am  deatlicbsten  eine  sehnige 
Beschaffenheit.  Ihre  obere  oder  äussere  Fläche  ist  mit  der  Haut  durch 
ein  netzförmiges,  übrOses  Gewebe  verbunden,  welches  der  Fascia  super- 
ficialis entspricht  und  in  dessen  Maschen  das  subcutane  Fett  in  kleinen 
Körnern  enthalten  ist;  ihre  untere  oder  innere  Fläche  ist  mit  dem  dar- 
unter liegenden  Perioste  vermittelst  eines  zarten,  fettfreien  Bindegewebes 
locker  verbunden  und  über  ihm  leicht  verschiebbar. 

Wirkung.  —  Durch  die  Zusamenziehung  des  gesammten  m.  occipiio- fron- 
talis wird  die  Kopfhaut  nach  hinten  und  werden  die  Augenbrauen  nach  oben  ge- 
zogen. Die  Contraktion  der  Stirn muskeln  allein  zieht  die  Augenbrauen  in  die 
Höhe ,  die  Kopfhaut  nach  vom  und  legt  die  Stimhaut  in  quere  Runzeln ;  wirken 
die  Hinterhaupts  muskeln  allein,  so  geht  die  Kopfhaut  nach  hinten.  Durch 
abwechselnde  Thätigkeit  der  Stirn-  und  Uinterhauptsmuskeln  bewegt  sich  die 
Kopfhaut  nach  vorn  und  nach  hinten.  Bei  vielen  Leuten  ist  diese  Bewegung  je- 
doch nur  unvollkommen  beobachtbar,  indem  sie  auf  Erhebung  der  Augenbrauen  und 
Querfaltung  der  Stirnhaut  beschränkt  ist. 

Viele  Anatomen  rechnen  die  oberen  Ohrmuskeln,  da  sie  sich  gleichfalls  an 
die  galea  aponeurotica  anheften,  auch  noch  zum  m.  occipito-frontalis. 

Muskela  des  äusseren  Ohres,  musculi  auriciäares. 

Ausser  kleinen  Bündeln  von  Muskelfasern;  welche  gewisse  Theile 
der  Ohrmuschel  unter  einander  verbinden  und  welche  passender  mit  die- 
ser bei  Betrachtung  des  Gehörorganes  beschrieben  werden^  sind  an  dem 
äusseren  Ohre  drei  grössere^  aber  immer  noch  wenig  entwickelte  Mus- 
keln angebracht;  welche  dazu  dieneU;  die  Ohrmuschel  als  Ganzes  zu 
bewegen. 

Der  Ohrheber;  m.  attollens  auriculae,  s.  auricularis  superior,  ist 
der  grosseste  der  drei  Ohrmuskeln.  Er  bettet  sich  einerseits  mit  äusserst 
feineU;  strahlenförmig  sich  ausbreitenden  Käsern  in  der  Schläfengegend 
des  Kopfes  an  der  Galea  aponeurotica  an,  andererseits  mit  einer  flachen 
Sehne  an  dem  Ohrknorpel;  nämlich  am  oberen,  vorderen  Theile  des 
Helix  und  dem  oberen  Theile  der  Goncha. 

Der  Anzieher  des  Ohres,  nu  attrahens  auriculae^  8,  auricularis 
anterior,  s.  m.  epicranim  temporalis  (Henle),  von  dem  vorigen  kaum  ge- 
trennt^ ist  blass  und  wenig  deutlich,  sitzt  fest  an  der  dünnen  seitlichen 
Verlängerung  der  8chädelaponeurose  und  geht  von  hier  nach  hinten,  um 
sich  an  den  vorderen  Theil  des  Uelix  anzusetzen. 

Der  Kückwärtsziehcr  des  Ohres,  m.  retrafiens  auriculae,  8. 
auriculari8  posterior,  besteht  aus  zwei  oder  drei  dünnen  BündelU;  welche 
mit  kurzen  Sehnenfasern  von  dem  oberen  Theil  des  Processus  mastoi- 
deus  entspringen  und  sich  an  den  hinteren  Theil  der  Concha  ansetzen. 
Die  Fasern  sind  dunkler  von  Farbe  und  deutlicher  markirt,  als  bei  den 
beiden  anderen  Ohrmuskeln. 

Cruveilhier  fasst  den  in  attollens  und  den  m.  attrahens  auriculae  zusam- 
men unter  dem  Namen  m.  auricuto-iem/ßorfilis. 

Wirkung.  —  Die  drei  Ohr  muskeln  ziehen  die  Ohrmuschel  nach  oben, 
hinten   und   vom.    Bei   sehr  vielen  Individuen   ist  ihre  lliätigkeit   aus  Mangel  an 
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Uebung  nicht  zu  beobachten ;  sie  sind  bei  denselben  dem  Willen  nicht  mehr  unter- 
worfen. 


Muskeln  der  AvgeAgegend. 

In  der  Umgebung  der  Augenlider  liegen  vier  Maskehi;  nämlich  der 
Bingmuskel  der  Augenlider;  der  Horner'scbe  Muskel;  der  Augen- 
brauenrunzler  und  der  Augenlidheber. 

Der  Bingmuskel  der  Augenlider,  Augenlidscbliesser;  m. 
orbicularis  palpebrarum,  8.  orbictU.  oculi,  s.  sphincter palpebrarum,  ist  ein 
dttnner;  elliptischer;  der  Haut  dicht  abliegender  Muskel;  der  die  Augen- 
lidspalte umgibt;  die  Oberfläche  der  Lider  bedeckt  und  sich  noch  eine 
Strecke  weit  nach  aussen  über  die  Schläfe;  nach  oben  auf  die  Stirne 
und  nach  unten  über  die  Backen  ausbreitet.  Seine  Fasern  bilden  con- 
centrische  Bögen  und  sind  mit  ihren  inneren  Enden  am  inneren  Augen- 
winkel befestigt;  nämlich  1)  an  die  Bänder  der  sogleich  zu  beschreiben- 
den Sehne;  Ligamentum  palpebrale  internum;  2)  an  die  äussere  Fläche 
des  Processus  nasalis  des  Oberkiefers  in  der  Nähe  des  vorderen  Bandes 
des  Sulcus  lacrymalis;  3)  an  die  Pars  nasalis  des  Stirnbeins ;  sowie  an 
das  Thränenbein. 

Die  auf  den  Augenlidern  gelegenen  Fasern  sind  dünn,  blass  und 
nur  wenig  gebogen;  sie  bedecken  die  Augenlider  und  werden  zuweilen 
als  Augenlidtheil;  Stratum  internum,  s.  m,  palpebralis,  s,  m.  ciliaris, 
besonders  unterschieden.  Einzelne  Anatomen  trennen  diese  Muskelpar- 
thie  weiter  in  die  dem  oberen  und  die  dem  unteren  Lid  angehörige  Ab- 
theilung, als  m.  palpebralis  superior  und  inferior.  —  Die  peripherischen 
Fasern ;  Augenhöhlentheil;  m.  orbicularis  latus,  s.  Stratum  extemum, 
sind  stärker  entwickelt;  deutlich  roth  und  liegen  um  den  Band  der  Augen- 
höhle herum  auf  der  Backe.  Oben  bedeckt  dieser  Muskel  den  M.  cor- 
rugator  supercilii;  mit  welchem;  sowie  mit  dem  M.  frontalis  er  sehr  innig 
verwachsen  ist;  nach  unten  zu  bedeckt  er  den  Ursprung  der  die  Ober- 
lippe hebenden  MuskelU;  einen  Theil  des  M.  levator  labii  superioris  alae- 
que  nasi  uud  den  Thränensack,  nach  aussen  liegt  er  auf  einem  Theile 
der  Fascia  temporalis. 

Sehne  des  AugenlidmuskelS;  tendo  palpebrarum,  s,  ligamen- 
tum  palpebrale  internum,  —  An  der  inneren  Commissur  der  beiden  Au- 
genlider findet  sich  ein  kleineS;  sehniges  Band,  welches  oft  in  den  Fasern 
der  Muskeln  versteckt  ist;  aber  dann  durch  Ziehen  der  Augenlider  nach 
aussen  sichtbar  gemacht  werden  kann.  Dieses  Sehnenband  ist  ungefähr 
ö  mm.  lang  und  2  mm.  breit  und  an  dem  vorderen  Bande  des  Sulcus 
lacrimalis  befestigt.  Von  hier  geht  es  horizontal  nach  aussen  zu  der 
inneren  Commissur  der  Augenlider;  wo  es  sich  in  zwei  dtlnne  Blätter 
trennt;  welche  nach  aussen  auseinander  weichen;  in  die  Substanz  der 
Augenlider  eindringen  und  an  den  Lidknorpeln  endigen.  Die  vordere 
Fläche  des  Sehnenbandes  liegt  dicht  unter  der  Haut,  die  hintere  zieht 
quer  vor  dem  TbränensackO;  etwas  über  die  Mitte  desselben  her;  sie 
gibt  eine  dttnne  aber  feste  Fascie  ab,  welche  sich  Ober  den  TbrSnen- 
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Auf  der  linken  Seite  iet  der  Hautmuskel  allein  entfernt,  auf  der  rechten  Seit« 
fehlen  Theile  des  JochbogenR  und  de«  Schlüsselbeins,  die  uberHüiihlichen  Huskelo 
des  Schädels  und  des  Uesichtes,  die  mm.  masseter,  cuccut.iris,  Bterno-cleido-mastoi- 
deus  et  poctoralis  major,  a,  cartilago  alaris  nasi ;  b,  procesaus  ooronoideua  ma- 
xilla«  inferioris;  c,  corpus  ossis  hyoidei;  d,  mentum;  e.  sulcus  subi^avius  oostae 
primae;  f,  cavitss  glengidea'scapiUaej  g,  arcus  zygomaticus  dexter,  vom  Jochbein 
^etrenutj  h,  linea  semicircularis  ossia  froutis;  i,  murg-o  et  incisura  supraorbitalis. 
1,  m.  frontalis;  2,  m.  auricularis  euperior;  2',  m.  aur,  anterior;  3,  m.  corrugator  su- 
percilii;  i,  m.  orbicularie  latus;  4  ,  m.  palpebralis;  unter  i,  m,  levator  palpebrae 
saperioris;  fi,  m.  pyramidalis  nasi;  6,  m.  triangularie  naai;  7,  m.  levator  labii  su- 
perioris  alaeque  nasi:  8,  m.  orbicularia  oris  der  linken  Seiten 
des  m,  orbicutaris  oris  der  rechten  Seite;  9,  m.  levator  labii  superioris ;  +,  m. 
gomaticuB  minor;  10,  m,  aygouiaticus  m^or;  II,  m.  depressor  auguli  oris;  12, 
quadratus  meoti;  beiderseits  über  d,  mm.  levatores  menti;  13,  m.masseter;  13', 
baceinator  mit  dem  abgesebnittenen  ductus  Stenonianns;  14,  m.  levator  anguliori».' 
Die  Halsmuskeln  Snden  ihre  Erklärung  bei  Fig.  179. 
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sack  aasbreitet  und  sich  an  die  Ränder  der  ihn  aufnehmenden  Knocben- 
furche  befestigt. 

Der  Thränensackmnskel;  Homerische  Muskel,  m.  temor 
tarsi,  s,  sacci  lacrymalis,  8.  Homeri,  besteht  aus  sehr  dünnen ,  auf  der 
eben  beschriebenen  Fascie  aufliegenden  Fasern ,  welche  nichts  Anderes^ 
als  die  in  der  Tiefe  sich  inserirenden  Randfasem  der  Pars  ciliaris  des 
M.  orbicularis  palpebr.  sind,  indem  zwei  Faserstreifen,  einer  von  jedem 
Lid,  hinter  den  Thränenkanälchen  weggehen  und  sich  auf  der  vorderen 
Fläche  des  Thränensacks,  vor  ihrer  Anheftung  an  dem  hinteren  Theile 
des  Thränenbeins,  vereinigen. 

Der  Augenbrauenrunzler,  m.  corrugator  superciln,  ist  ein  klei- 
ner Muskel ,  unten  schmaler  als  oben ,  der  an  der  Innenseite  der  Augen- 
braue sich  findet.  Er  entspringt  von  dem  inneren  Ende  des  Arcus  su- 
perciliaris  ossis  frontis;  zieht  von  da  nach  aussen  und  etwas  nach  oben 
und  endigt  etwa  über  der  Mitte  des  Augenhöhlenrandes,  indem  seine 
Fasern  sich  in  den  ihn  bedeckenden  Muskeln,  dem  M.  frontalis  und  M. 
orbicularis  palpebrarum,  verlieren. 

Dieser  Muskel  kreuzt  den  Ramus  supratrochlearis  des  Nervus  ophthalmicus  imd 
die  ihn  begleitenden  Gefässe,  da  wo  dieselben  die  Augenhöhle  verlassen. 

Der  Augenlidheber,  w.  levator  palpebrae  superioriSj  ist  ein  Mus- 
kel, der  den  oberen  Theil  der  Augenhöhle  einnimmt;  doch  tritt  seine 
Insertion  bereits  bei  der  Untersuchung  des  oberen  Augenlides  hervor, 
an  welchem  er  sich  breit  ausdehnt;  er  krümmt  sich,  von  dem  M.  palpe- 
bralis  bedeckt,  zum  Lidrande  nach  -abwärts  und  setzt  sich  am  vorderen 
Rande  des  Tarsalknorpels  fibrös  an.  Bei  den  Muskeln  der  Augenhöhle 
muss  er  nochmals  erwähnt  werden. 

Wirkungen.  —  Der  m.  orbicularis  paipebrarum  schliesst  die  Augenlider. 
Bei  dem  gewöhnlichen  Scbliessen  des  Auges  ist  es  besonders  das  obere  Lid,  wel- 
ches sich  bewegt,  indem  es  von  der  oberen  Hälfte  der  Pars  ciliaris  dieses  Muskels 
herabgedrückt  wird ;  beim  gewaltsamen  Schliessen  jedoch  bewegen  sich  beide  Augen- 
lider und  nähern  sich  nicht  nur  bis  zur  Berührung,  sondern  werden  auch  gegen  die 
Nase  hingezogen,  während  sich  zugleich  die  Augenbrauen  nach  unten  und  innen 
verschieben,  indem  bei  der  Contraktion  des  gesammten  Muskels,  welche  hier  Statt 
hat,  sich  eine  Verschiebung  gegen  den  Befestigungspunkt,  das  Ligamentum  palpe- 
brale  intemum,  hin  geltend  macht.  Die  Fasern,  welche  den  m.  tensor  turai  bil- 
den, ziehen  sich  dann  zugleich  mit  den  anderen  zusammen  und  comprimiren  den 
Tbränensack,  wodurch  einerseits  ein  Abfluss,  der  in  ihm  enthaltenen  Thränen- 
flUssigkeit  nach  abwärts  bewirkt  und  andererseits  ein  Zufluss  von  der  Ck)njunctiva 
des  Auges  her  so  lange  verhindert  wird.  —  Die  mm,  corruyaiores  superciiH  ziehen 
die  Stimhaut  abwärts  und  einwärts  und  bilden  longitudinale  Furchen,  wie  beim 
Kunzein  der  Stirn.  Das  obere  Augenlid  wird  vom  m.  ievuior  palpebrae  in  seiner 
Lage  erhalten  und  bäng^  deshalb  herunter,  wenn  dieser  Muskel  gelähmt  ist  An- 
dererseits hat  Lähmung  des  M.  orbicularis  die  Unfähigkeit,  die  Augenlider  zu  schliessen, 
zur  Folge. 

Muskeln  der  Nase. 

Hierher  kann  man  zweckmässiger  Weise  ansser  den  Muskeb^  welche 
auf  die  Nase  allein  wirken ;  aach  noch  den  M.  pyramidalis  nasi^  der  auf 

QuAin- Hoff  mann,  Anatomie.  AfX 
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die^Stirne  wirkt,  and  den  M.  levator  labii  superioria  et  alae  nasi,  desaon 
WirkoDg  der  Oberlippe  nnd  der  Nase  gemeinschattlich  angehört,  rechnen. 

Der  NasenrUckenmaskel,  m.  pyramidalis  tiasi,  s.  dorsalis,  s. 
procents  itasi,  eine  Fortaetznng  der  innerstea  Fasern  dea  M.  frontalie, 
nnd  daher  auch  von  vielen  Anatomen  zu  dieaem  Muskel  gerechoet,  er- 
streckt sich  von  der  Nasenwurzel  Über  den  oberen  Theil  der  Nase  nach 
abwärts  und  endigt  mit  einer  sehnigen  Ausbreitung  an  der  Sehne  des 
M.  comprcfsBor  nasi.  Die  Muskeln  beider  Seiten  liegen  oben  dicht  neben 
einander  and  divergiren  im  Absteigen  etwas. 

Der  Zusammendrucker  der  Nase,  i«.  compressor  nasi,  s.  tri- 
angularis,  s.  transveraalis  nasi,  ein  dttnner,  dreieckiger  Muskel  entspringt 
schmal  nnd  fleischig  in  der  Fossa  canina  des  Oberkiefers,  äeioe  Fasern 
ziehen  von  da  vorwärts  und  breiten  sich  allmKhIig  za  einer  dtlnnen  Apo- 
neurose  aus,  welche  mit  der  des  Maskeis  der  anderen  Seite  and  zum 
Theil  mit  dem  M.  pyramidalis  nasi  zusammenhängt,  zum  Theil  an  dem 
Knorpel  der  Nase  befestigt  ist.  An  seinem  Ursprünge  ist  der  Muskel 
von  dem  M.  levator  labii  sup.  proprius  bedeckt,  and  wird  von  dem 
M.  levator  alae  nasi  et  labii  superioris  gekreuzt. 

Der  gemeinschaftliche  Heber  der  Oberlippe  nnd  derNase, 
m,  levator  labii  superioris  alaeque  nasi,  erstreckt  sich  längs  der  Seite 
der  Nase  vom  inneren  Rand  der  AugenhJihle  bis  zur  Oberlippe.  Er  ent- 
springt von  einem  kleinen,  spitzigen  Fortsatze  am  oberen  Ende  des  Pro- 
cessus nasalis  des  Oberkiefers  und  spaltet  sich  im  Verlaufe  nach  nnten 
zu  in  zwei  Btlndel;  das  eine,  kleinere  von  diesen  setzt  sich  am  Nasen- 
flügel an,  während  das  andere  sich  bis  zur  Oberlippe  verlängert  und  da- 
selbst mit  demM.  orbicularis  oris  and  dem  M.  levator  proprius  verschmilzt. 
Der  Muskel  liegt  seiner  ganzen  Länge  nach  dicht  unter  der  Haut,  nur 
an  seinem  Ursprünge  geht  der  M.  orbicularis  palpebr.  etwas  ttber  ibn  her. 

Anomale  Fasern.  —    Oefters  wird  unter  dem    eben  beschriebenen  Muskel 

und  am  unteren  Ende  mit  dem  Ursprünge  des  m.  compressor  nasi  verwachsen,  ein 

über  drei  Cm.  langes,  längliches  Muslielbündel  gefunden,  welches  sich  ausschliess- 

lieh  AD  dem  Oberkieferkuochen  befestigt    Sanlorini   nannte  es  m.  rhimibuiäeu» 

naii  undAlbinns,  da  es,  wegen  seiner  Befestigungs  weise 

Fig.  16Ö.  an  nur  einem  Knochen,  keine  Bewegung  veranlassen  kann, 


Fig.  16«.  Muskeln  an  der  Seite  der  Nase.  '[, 
1,  w.  pyramidalis  nasij  2,  m.  levator  labij  superioris 
alaeque  nasi;  3,  m.  compressor  narium;  4,  m.  levator  pro- 
prius alae  nasi  anterior;  3,  m.  levator  proprius  alae  nasi 
posterior;  Ü,  m.  de  presse  r  alae  nasi;  7,  m.  orbicularis  oris ; 
7',  xa.  naso- labialis. 

Der  Niederzieher  des  Nasenflügels,  m. 
depressor  alae  nasi,  ist  ein  kleiner  flacher  Muskel, 
der  in  der  Fossa  inciaiva  des  Oberkiefers  entspringt 
and  sich  an  die  Nasenscheidewand  und  den  hin- 
teren TheU  des  Nasenflügels  ansetzt.  Seine  äusseren 
Fasern  krUmmen  sich  vorwärts  und  abwäi'ts  gegen 
den  Nasenfltlgel. 
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Aasser  den  beschriebenen  Mnskeln  finden  sich  anderC;  anregelmässige 
und  oft  andeatliche  Fasern ,  welche  die  kleinen  Cartilagines  alares  der 
Nase  bedecken.  Davon  mögen  folgende  zwei  Züge  hervorgehoben 
werden. 

Der  hintere  Nasenerweiterer,  m.  levator  proprium  alae  nasi 
postenor,  8,  dilatator  posterior,  ist  einerseits  an  den  Rand  des  Processus 
nasalis  des  Oberkiefers  und  die  kleinen  Cartilagines  sesamoideae  des 
Nasenflügels,  andrerseits  an  die  Haut  der  Nasenöffnung  befestigt.  — 
Eine  andere  Gruppe  von  Fasern^  der  vordere  Nasenerweiterer, 
m,  levator  alae  nasi  proprius  anterior,  s.  dilatator  nasi  anterior,  liegt 
an  der  Nasenöffhung  zwischen  Knorpel  und  Haut  und  hängt  mit  beiden 
Theilen  zusammen. 

Der  Niederzieher  der  Nasenscheidewand;  m.  depressor  septi 
moirilis  nariufHf  s.  naso-labialis  ist  ein  kleines  ^  sich  von  der  Mitte  des 
M.  orbicularis  oris  nach  oben  abbiegendes  Muskelbündel,  welches  zur 
Nasenscheidewand  hinzieht. 

Wirkungen.  --  Der  m.  pyramidalis  nasi  befestigt  den  M.  frontalis  stärker 
auf  dem  Nasenrücken  und  unterstützt  ihn  im  Herabziehen  der  Stimhaut;  aber  er 
wirkt  wahrscheinlich  auch  als  Antagonist  des  M.  compressor  nasi  mit  dessen  Sehne 
er  sich  verbindet, —  Die  mm.  compreHsores  uani  drücken  den  knorpeligen  Theil  der  Nase 
herab  und  können  bis  zu  einem  gewissen  Grade  auch  die  Nasenflügel  zusammen- 
drucken. —  Die  Wirkungen  der  anderen  Muskeln  sind  durch  ihre  Namen  hinrei- 
chend ausgedruckt.  Die  Erweiterung  der  Nasenöffnungen  ist  bei  der  gewöhnlichen 
Einathmung  und  in  höherem  Grade  bei  Athenmoth  zu  bemerken. 

Muskeln  der  Lippen  and  des  Mundes. 

Die  Mundöffnung  ist  rings  mit  concentrischen  Fasern  von  einem 
kreisförmigen  Muskel,  dem  Ringmuskel,  umgeben,  in  welchen  zahlreiche 
andere  Muskeln,  derdd  Fasern  gegen  die  Mundspalte  zu  convergiren, 
ausstrahlen.  Hierher  gehören  ausser  dem  schon  beschriebenen  m.  levator 
labii  stiperioris  alaeqtie  nasi,  die  mm.  levator  labii  mperioris  proprius, 
levator  anguli  oris,  zygomaticus  major  und  minor,  welche  von  oben  her 
kommen,  seitlich  die  mm.  risorim  und  buccinator,  unten  die  mm.  depres- 
sores  anguli  oris  et  labii  in/erioris  und  endlich  ein  nur  indirekt  auf  die 
Unterlippe  wirkender  Muskel,  der  m.  levator  menti. 

Der  Schliessmuskel  des  Mundes,  m.  orbicularis]  s.  spfuncter 
oris,  8.  sphincter,  s.  constrictor  labiorum,  besteht  aus  einer  inneren  Ab- 
theilung, pars  labialis,  und  einer  peripherischen  Abtheilung,  pars  fa- 
Cialis.  —  Die  portio  labialis,  s.  marginalis  reicht  von  dem  Rande  der 
Mundöffnung  soweit  nach  aussen  wie  der  rothe  Lippensaum  und  bildet 
ein  leicht  convexes  Bündel  von  blassen,  feinen,  dicht  aneinander  gela- 
gerten Fasern,  welche  nirgends  an  die  Knochen  befestigt  sind  und  sich 
an  den  Mundwinkeln,  von  einer  Lippe  zur  andern,  hinüberziehen  lassen.  — 
Die  portio  facialis ,  dünner  und  ausgedehnter  als  die  vorige,  verschmilzt 
an  ihrem  äusseren  Rande  mit  den  verschiedenen,  von  den  angrenzenden 
Gesichtstheilen  gegen  den  Mund  convergirenden  Muskeln  und  wird  be- 
sonders an  den  Mundwinkeln,    wo  sie  mit  den  Mm.   buccinatores  zu- 
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sammeohängt;  nach  aussen  gezogen;  indem  die  Fasern  dieser  Muskeln 
fast  continuirlich  in  die  tiefen  Schicliten  des  M.  orbicularis  überzugehen 
scheinen.  Ausser  diesen  Fasern  hat  die  Facialportion  andere^  welche 
mit  den  darunter  liegenden  Knorpeln  und  Knochen  zusammenhängen;  es 
sind  an  der  Oberlippe  zwei  Bündel  für  jede  Hälfte ^  an  der  Unterlippe 
eines  flir  jede  Hälfte.  In  der  Oberlippe  ist  das  eine  Muskelbündel  nahezu 
in  der  Mittellinie  gelegen  ^  ziemlich  dick  und  setzt  sich  an  das  Septum 
narium  an;  es  bildet  den  bereits  genannten  m.  naso-labicUis.  Das  an- 
dere Faserbündel  ist  dünn  und  schwach,  entspringt  dicht  über  dem  Al- 
veolarrande  des  Oberkiefers  neben  den  Schneidezähnen  und  zieht  schief 
nach  aussen  zum  M.  sphincter  oris;  man  nennt  es  den  Seh  neide  zahn- 
mnskel  der  Oberlippe,  m.  incmvm  labii  superioris,  s.  accessorius 
orUcuiaris  superioris. 

In  der  Unterlippe  kommt  das  Verstärkungsbündel ,  m.  incisivus  labii 
inferioris,  s,  accessorius  orbiculans  inferioris ,  von  der  vorderen  Fläche 
des  Unterkiefers  und  entspringt  in  der  Nähe  der  Wurzel  des  Eckzahns. 
Von  diesem  Befestigungspunkte  aus  gehen  die  Fasern  nach  aussen  gegen 
den  Mundwinkel,  um  dort  mit  den  übrigen  Fasern  zu  verschmelzen. 

Mit  dem  inneren  Theile  des  Mundschliessers  ist  die  Lippenhaut  in- 
nig verbunden,  während  der  äussere  Theil  durch  Fettgewebe  von  der 
Haut  getrennt  ist.  Die  nach  innen  gekehrte  Fläche  des  Muskels  grenzt 
an  die  Schleimhaut  und  die  Lippendrüsen,  sowie  an  die  Kranzarterien 
beider  Lippen. 

Der  Heber  der  Oberlippe,  m.  levator  labii  superioris  praprim, 
entspringt  unmittelbar  über  dem  Foramen  infraorbitale,  dicht  am  unteren 
Kande  der  Augenhöhle  von  dem  Oberkiefer  und  dem  Wangenbein.  Seine 
Fasern  verlaufen  in  der  Richtung  nach  unten  und  etwas  nach  innen  und 
verschmelzen  zwischen  Nasenflügel  und  Mundwinkel  mit  dem  M.  sphincter 
oris  und  den  übrigen  Muskeln  der  Oberlippe. 

An  seinem  Ursprünge  ist  der  Muskel  von  dem  M.  orbicularis  pal- 
pebrarum bedeckt,  sein  unterer  Theil  liegt  unmittelbar  unter  der  Haut; 
er  bedeckt  zum  Theil  den  M.  levator  anguli  oris  und  den  M.  compressor 
nasi;  hinter  ihm  treten  die  Infraorbital-Gefiisse  und  Nerven  aus  dem 
Canalis  infraorbitalis. 

Der  Mundwinkelheber,  tn.  levator  anguli  oris,  s,  labiorum  com- 
munis, s.  caninus  entspringt  in  der  Fossa  canina  des  Oberkiefers,  un- 
mittelbar unter  dem  Foramen  infraorbitale;  seine  Fasern  gehen  nach  ab- 
wärts und  etwas  nach  auswärts  und  heften  sich  an  den  Mundwinkel  in 
die  Muskehl  desselben. 

An  seinem  Ursprünge  ist  dieser  Muskel  von  dem  M.  levator  labii 
superioris  bedeckt,  auf  seiner  vorderen  Fläche  zwischen  ihm  und  dem 
vorigen  Muskel  verläuft  der  Nervus  und  die  Arteria  infraorbitalis,  seine 
hintere  Fläche  grenzt  an  den  Oberkieferknoehen,  den  M.  orbicularis  oris 
und  den  M.  buccinator;  mit  diesen  Muskeln,  sowie  mit  dem  M.  depressor 
anguli  oris  verfilzen  sich  seine  Fasern. 

Die  Jochbeinmuskeln  sind  zwei  schmale  und  dicht  unter  der 
Haut  liegende  Bündel  von  Maskelfasern ,   welche  sich  schräg   von  dem 
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vorspringendsten  Theile  der  Backe  gegen  den  Mundwinkel  hin  erstrecken. 
Von  den  beiden  Muskeln  ist  der  eine  dicker  und  länger  als  der  andere. 
a)  Der  kleine  Jochbeinmuskel^  m,  zygoniaticiis  minor,  ein  sehr 
kleiner  Muskel,  entspringt  von  dem  vorderen  und  unteren  Theil  des  Joch- 
beins ;  seine  Fasern  gehen  nach  unten  und  vorn  und  endigen  am  äusseren 
Rande  des  M.  levator  labii  superioris,  bald  weiter  unten,  bald  weiter 
oben,  zuweilen  in  der  Nähe  des  Ursprungs  des  genannten  Muskels.  Er 
liegt  nach  innen  vom  M.  zygomaticus  major  und  ist  in  seiner  ganzen 
Länge  deutlich  von  ihm  getrennt;  nicht  selten  ist  er  durch  einige  Fasern 
mit  dem  M.  orbicularis  palpebrarum  verbunden  und  in  einzelnen  Fällen 
ist  er  ganz  durch  einen  Ausläufer  dieses  Muskels  ersetzt,  in  noch  an- 
deren Fällen  fehlt  er  ganz. 

He  nie  fasst  den  M.  levator  labii  superioris  alaeque  nasi,  den  M.  levator 
labii  superioris  proprius  und  den  M.  zygomaticus  minor  unter  dem  Namen  m.  giia- 
dratus  fabii  siipen'ons  zusammen  und  unterscheidet  den  ersteren  als  capiii  any^ifarey 
den  zweiten  als  cnpui  infruorbitale  und  den  letzteren  als  capui  zygomaticum, 

b.  Der  grosse  Jochbeinmuskel,  ;w.  zygomaticus  major,  liegt 
nach  aussen  von  dem  vorigen,  entspringt  von  dem  Jochbein  in  der  Nähe 
seiner  Verbindung  mit  dem  Oberkiefer  und  zieht  in  der  Richtung  gegen 
den  Mundwinkel  hin,  wo  sich  seine  Fasern  zwischen  denen  der  Mm. 
sphincter  oris  und  caninus  verlieren. 

Der  Lachmuskel,  m,  risoritis  Santarini,  besteht  aus  einigen  sehr 
dünnen  BUndeln ,  beginnt  an  der  Fascie  über  dem  M.  masseter  oder  der 
Ohrspeicheldrüse,  erstreckt  sich  in  dem  Fett  der  Backe  horizontal  ein- 
wärts und  erreicht  am  Mundwinkel  den  M.  orbicularis  und  den  M.  de- 
pressor  anguli  oris.  Er  hängt  mit  den  Endfasern  des  Platysma  myoides 
zusammen  und  wird  von  vielen  Autoren  als  ein  Theil  dieses  Muskels 
betrachtet. 

Der  Backenmuskel,  Trompetermuskel,  m,  buccinator,  be- 
steht aus  einer  dünnen,  aber  ziemlich  festen  Faserschicht,  die  nach  in- 
nen an  die  Schleimhaut  grenzt  und  einen  beträchtlichen  Theil  von  der 
seitlichen  Wand  der  Mundhöhle  bildet.  Der  vierseitige  Muskel  ist  mit 
seinem  oberen  und  unteren  Rande  an  der  äusseren  Fläche  der  Alveolar- 
theile  des  Ober-  und  Unterkiefers  in  der  Nähe  der  Mahlzähne  befestigt. 
Zwischen  beiden  Kiefern  findet  er  seine  Befestigung  an  einem  dünnen 
sehnigen  Bande,  dem  ligamentum  pterggo-maxillare,  welches  von  der  La- 
mina  pterygoidea  interna  an  das  hintere  Ende  der  Linea  mylo-hyoidea 
des  Unterkiefers,  neben  dem  letzten  Mahlzahne,  sich  erstreckt  und  die 
Grenze  zwischen  den  Mm.  buccinator  und  constrictor  pharyngis  superior 
bildet.  —  Von  diesen  Stellen  aus  ziehen  die  Fasern  des  Muskels  nach 
vom,  nähern  sich  dabei  einander  so,  dass  der  Muskel  in  der  Nähe  des 
Mundwinkels,  wo  er  sich  mit  dem  M.  orbicularis  vereinigt,  schmäler 
und  verhältnissmässig  dicker  wird.  Die  mittleren  Fasern  des  Muskels 
kreuzen  sich  gegenseitig,  indem  die  des  oberen  Theils  theilweise  auf 
die  Unterlippe,  die  des  unteren  Theils  theilweise  auf  die  Oberlippe  zu 
verlaufen.  Die  Fasern  des  oberen  und  des  unteren  Randes  gehen  ohne 
Kreuzung  in  die  entsprechende  Lippe. 
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a,  Scheliel;  b,  linea  Bemiciroiilaris  superior  oasis  iKcipltis;  u,  Unlerkieferast; 
c',  Processus  coroooHleiia  desseitien;  d,  Zungenbein;  e,  Sternalende;  e',  Akromial- 
ende  des  SchlÜBselbeins;  f,  diirflisfiKtPB  Joolmein;  f,  durchsägler  procesaiis  inalaris 
des  Schläfenbeins j  g,  Suliildknorpel j  h.  proi^essas  etyloidfus;  1.  m.  iem|ior!ilMi 
2,  m.  comigatür  superdlü:  3.  ni.  pyramidalis  nasi;  4.  m  compresaor  nasi;  b,  in. 
levatur  labii  superioris  propriuB;  6,  m.  levstor  an^li  oris;  7,  m,  orbicularis  oris, 
in  der  Mitte  znmTheil  entfernt,  um  8,  den  m.  depressor  alae  nasi  zu  sehen;  fl.m. 
bdocingtor  mit  dem  duetus  StenonianDs  ;  10,  m.  qiiadratiis  nienti{  11,  m.  levator 
raentii  12,  13,  m.  digastricus  maxillae  inierioriB;  13,  ni.  atf lohyoideiig ;  14,  ni,  mj' 
tohyoideiu;  i&,  m.  hyoglossus;  zwiechen  13  und  15.  ni  stfloglossiis;  16,  m.  slemo- 
hyr>ideH8:  17,  17',  m.  omohyoldeiiH;  IS,  m.  sternothyreoiiieus;  19,  m,  thyreohyoi- 
deus;  20,  21  auf  dem  m.  sCemocleidomastoideiis ,  20,  bezeichnet  den  m.  constiictor 
pharyngis  meditis,  21,  m.  constr  phar,*ngia  inferior;  32.  m.  cucullaria;  23,  m.  com- 
plexus;  24,  m.  spleniiis  capitis;  2b,  m!  spleniiis  colli;  26,  m.  levator  scspulae;  27, 
ni.  scalenug  mediiis;  +,  m.  acalenns  posticiis;  26,  ni.  scalenns  anticiu. 

Der  M.  buccioatur  ist  auf  seinen  beiden  Fläehen  toii  einer  dUnnen 
F'aseie  bedeckt,  welche  ihm  innig  anliegt.  Ueber  ihn  her  verläuft  der 
M.  depressor  angali  nris,  die  Endfaüeru  de»  Platysma  myoideus  und  die 
Vasa  facialis,  sodann  die  Mm.  nmt^seter  und  zygomatici.     Von  letzteren 
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Muskeln  ist  er  durch  eine  grosse  Menge  eigenthümlich  zarten  Fettgewe- 
bes getrennt,  welches  auch  bei  mageren  Individuen  niemals  fehlt.  Gegen- 
über dem  zweiten  Backzahn  des  Oberkiefers  treten  seine  Fasern  aus- 
einander, um  den  AusAlhrungsgang  der  Ohrspeicheldrüse,  dtictu8  Sie- 
nonianus,  durchtreten  zu  lassen. 

Der  Niederzieher  des  Mundwinkels,  m.  depressor  anguli  oris, 
s.  triangularis  menti,  hat  einen  breiten,  linearen  Ursprung:  an  der  äusseren 
Fläche  des  Unterkiefers  in  der  Nähe  der  Basis  und  zieht  von  da  nach 
aufwärts,  indem  seine  Fasern  sich  in  ein  schmales  Bttndel  sammeln, 
welches  sich  am  Mundwinkel  mit  dem  M.  sphincter  oris  vereinigt.  — 
Dieser  Muskel  ist  unten  nur  von  der  Haut,  am  Mundvnnkel  noch  vom 
M.  zygomaticus  major  bedeckt;  er  liegt  vor  einem  Theil  des  M.  bucci- 
nator  und  des  M.  depressor  labii  inferioris. 

Der  viereckige  Kinnmuskel,  m.  quadratus  menti,  s,  depressor 
labii  inferioris,  entspringt  vom  Unterkiefer  an  einer  Linie,  welche  in  der 
Nähe  der  Symphyse  des  Knochens  beginnt  und  etwas  jenseits  des  Fo- 
ramen mentale  aufhört  Von  da  steigt  der  Muskel  ilach  einwärts  in  die 
Höhe,  vereinigt  sich  in  der  Mitte  mit  dem  gleichnamigen  Muskel  der 
anderen  Seite  und  inserirt  sich  an  der  Unterlippe,  indem  er  sich  zwi- 
schen den  Fasern  des  M.  orbicularis  verliert.  Sein  Gewebe  ist  reichlich 
mit  Fett  durchsetzt,  und  er  bedeckt  die  aus  dem  Foramen  mentale  aus- 
tretenden GefUsse  und  Nerven. 

Der  Kinnheber,  m.  mentalis,  s.  levator  menti,  entspringt  schmal 
in  der  Fossa  incisiva  des  Unterkiefers,  wird  in  der  Richtung  nach  unten 
vom  und  etwas  nach  innen  allmählig  breiter  und  heftet  sich  an  die 
Haut  des  Kinns  nach  innen  von  dem  M.  depressor  labii  inferioris,  von 
welchem  ef  an  seinem  Ursprünge  bedeckt  wird. 

Wirkungen.  —  Wenn  der  ni.  orhicufnris  aris  aUein  wirkt,  so  zieht  ef  die 
Lippen  von  allen  Richtungen  her  zusammen;  wirkt  er  in  Gemeinschaft  mit  den 
Mm.  buccinatores ,  so  schliesst  er  die  Lippen  und  die  Mundspalte  wird  in  querer 
Richtung  verlängert;  durch  die  Zusammenziehung  der  Facialportion  allein  tritt  die 
Lippe  her>'(>r.  Durch  die  Wirkung  der  Labialportion  in  Gemeinschaft  mit  derje- 
nigen der  convergirenden  Muskeln  werden  die  Lippen  eingezogen  und  gegen  die 
Zähne  gepresst.  —  Die  convergirenden  Muskeln  dienen  zur  Oeffnung  und  Er- 
weiterung der  Mundspalte,  indem  ein  jeder  bei  seiner  C*ontraction  den  Theil  des 
Mundsaumes,  an  welchem  er  sich  ansetzt,  in  der  Richtung  seines  Faserverlaufs 
nach  aussen,  oben,  oder  unten  zieht.  —  Der  m.  levator  iahii  Jtvperiorh  afaeqtte 
nasi  und  der  obere  Theil  des  M.  orbicularis  wirken  gleichzeitig  auf  Oberlippe  und 
Nase,  indem  der  eine  beide  Theile  in  die  Höhe  zieht ,  der  andere  sie  herabzieht.  — 
Wenn  die  Mundhöhle  bis  zum  Schwellen  der  Backen  mit  Luft  geftillt  ist,  so  regu- 
lirt  der  m.  biicchmior  das  Ausströmen  der  Luft  durch  die  verengte  MundölTnung, 
wie  beim  Pfeifen  oder  Bhisen  eines  Instrumentes,  daher  der  Name  Trompeter- 
muskel für  diesen  Muskel.  —  Der  m.  leraitw  tufnü  zieht  nicht  nur  die  Haut  des 
Kinns  in  die  Höhe,  sondeni  dient  aiu^h  dazu,  die  Unterlippe  hervorzutreiben,  wie 
bei  dem  Auf^'erfen  der  Lippen.  —  Die  an  die  Mundwinkel  gehenden  Muskeln 
stehen  in  Gemeinschaft  mit  anderen  Muskeln  des  (Jesichts  in  inniger  Beziehung  zu 
dem  Ausdrucke  der  Leidenschaften  und  haben  eine  mimische  Bedeutung.  Die  zur 
Oberlippe  herabsteigenden  Muskeln  dienen  nicht  nur  zur  Hebung  der  Oberlippe,  sie 
können  auch  die  Backe  in  die  Höhe  ziehen  und  dadurch  das  untere  Augenlid  em- 
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porschieben,  wie  beim  Lachen;  die  znr  Unterlippe  aufsteigenden  Muskeln  können 
diese  Theile  herabziehen,  wie  beim  Weinen. 

Hantmnskel  des  Halses. 

Der  Hautbalsmaskel;  breite  Halsmuskel;  m.  subcutaneus 
colli ,  s.  latissitnm  colli,  s.  platysma  myoides.  Er  wird  durch  eine  blass- 
gefärbte, dünne  Schiebt  von  Muskelfasern  gebildet ,  welche  über  der 
tiefen  Halsfascie  liegt;  und  sich  über  die  vordere  und  seitliche  Fläche 
des  Halses  und  die  unteren  Theile  der  Seitenparthieen  des  Gesiebtes  er- 
streckt. Er  beginnt  mit  zerstreuten ,  dünnen  Bündeln  unterhalb  des 
Schlüsselbeins  und  in  der  Gegend  der  Schulter  in  der  Fascie,  welche 
den  oberen  Theil  der  Mm.  deltoides,  pectoralis  und  trapezius  bedeckt; 
von  hier  ziehen  die  Fasern  über  das  Schlüsselbein  hinweg  und  an  den 
Seitenflächen  des  Halses  schräg  nach  einwärts  in  die  Höhe,  indem  da- 
bei der  Muskel  sich  etwas  verschmälert  und  sich  demjenigen  der  an- 
deren Seite  nähert.  Am  Unterkiefer  setzt  sich  ein  grosser  Theil  der 
Fasern  an  der  Seitenfläche  von  der  Symphyse  bis  zum  Ansätze  des  M. 
masseter  hin  fest;  vor  der  Symphyse  des  Unterkiefers  vermischen  oder 
durchflechten  sich  die  Fasern  der  Muskeln  beider  Seiten  und  durchkreuzen 
einander  unter  dem  Kinn  auf  eine  ziemliche  Strecke  weit  deutlich,  in- 
dem dabei  diejenigen  der  rechten  Seite  über  die  der  linken  herziehen. 
Die  hinteren  Fasern  verlängern  sich  auf  die  Seitenflächen  des  Gesichtes 
bis  an  den  Mundwinkel,  um  daselbst  mit  den  dortgelegenen  Muskeln  zu 
verschmelzen;  bisweilen  reichen  sie  bis  an  die  Fascie  über  der  Ohr- 
speicheldrüse und  selbst  bis  zum  Wangenbein.  •—  Die  obersten  von  die- 
sen Fasern  sind  diejenigen,  welche  als  besonderer  Muskel,  betrachtet, 
m.  risorim  heissen.  Indem  so  der  Muskel  vorzugsweise  über  die  Seiten- 
abtheilungen  des  Halses  und  die  unteren  Abtheilungen  des  Gesichts  hin- 
zieht, lässt  er  die  vordere,  untere  Abtheilnng  des  Halses  und  die  Nacken- 
gegend frei. 

Wirkung.  —  Das  Platysma  ist  bei  dem  Menschen  viel  weniger  entwickelt, 
als  bei  den  Thieren  und  hat  daher  beim  Menschen  eine  mehr  untergeordnete  Be- 
deutung; es  spannt  und  bewegt  die  Haut  zwischen  Unterkiefer  und  Schlüsselbein, 
unterstützt  das  Herab-  und  Auswärtsziehen  des  Unterkieferwinkels  und  schützt  die 
tiefer  gelegenen  Theile  des  Halses;  ebenso  betheiligt  er  sich  bei  den  mimischen 
Bewegungen  des  Gesichtes  —  Der  Muskel  ist  der  einzige  Repräsentant  der  bei 
den  Thieren  weit  verbreiteten  und  stark  entwickelten  Hautmuskelgruppe;  Muskeln, 
durch  welche  mannigfache  Bewegungen  der  Haut  und  gewisser  oberflächlicher  Theile 
hervorgebracht  werden  können;  man  nennt  diese  Gruppe  den  Paisiciilus  caraosMs. 
Mittelst  desselben  schütteln  z.  B.  die  Pferde  ihre  Haut,  um  sich  von  Insecten  zu 
befreien,  die  Hunde,  um  das  Wasser  abzuschütteln,  die  Igel  stellen  damit  ihre 
Stacheln*  auf,  die  Katzen  ihre  Haare  etc.  etc. 

Die  Muskeln  der  Augenhöhle  werden  bei  der  Betrachtung  des 
Auges  beschrieben  werden. 
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Kiefermuskeln. 

Die  Kiefermaskeln  lassen  sich  in  zwei  Gruppen  theilen,  nämlich  in 
die  Kaumuskeln,  musculi  masttcatorii,  zu  welchen  man  die  Mm.  mas- 
seter,  temporalis  und  die  beiden  Mm.  pterygoidei  rechnet,  und  in  die 
Unterkiefermuskeln,  mmculi  mbmaxillares ,  zu  denen  die  Mm.  di- 
gastricus,  stylohyoideus ,  mylo-hyoidens  und  genio-hyoideus  gehören. 

Kavmuskein. 

Der  Kaumuskel,  Kiefermuskel,  m.  masseter,  s.  tnandibtdaris, 
8.  manducatoritis  ist  ein  dicker,  quadratischer  Muskel,  dessen  Bündel  in 
zwei,  der  Lage  und  Faserrichtung  nach,  verschiedene  Portionen  ange- 
ordnet sind.  Die  oberflächliche,  stärkere  Portion  entspringt  von  den 
vorderen  zwei  Dritttheilen  des  unteren  Jochbogenrandes,  grossentheils 
vermittelst  starker  Sehnenfasem,  die  sich  tief  zwischen  die  Muskel- 
bündel hinein  erstrecken  und  diesen  dadurch  eine  grosse  Ursprungs- 
fläche darbieten.  Die  Fasern  gehen  abwärts  und  etwas  rückwärts,  um  sich 
aussen  an  die  untere  Hälfte  des  Unterkieferastes,  im  Bereiche  des  Unter- 
kieferwinkels anzusetzen.  Die  Fasern  der  tiefen  Abtheilung  sind  kürzer, 
als  die  der  oberflächlichen,  nehmen  die  Richtung  nach  unten  und  vom 
und  haben  ihren  Ursprung  am  hinteren  Dritttheil  des  unteren  Randes 
und  der  ganzen  inneren  Fläche  des  Jochbogens.  Nachdem  sie  sich  mit 
der  Pars  superficialis  vereinigt  haben,  inseriren  sie  sich  an  die  obere 
Hälfte  des  Unterkieferastes  mit  Einschluss  desProcessus  coronoideus; 
nur  der  oberste  und  hinterste  Theil  dieser  Muskelabtheilung  ist  von  der 
Portio  superficialis  unbedeckt. 

Die  äussere  Fläche  des  M.  masseter  ist  grösstentheils  nur  von  Haut 
und  Fascie  bedeckt,  von  hinten  greift  die  Ohrspeicheldrüse  über  sie  her, 
und  der  Ausftthrungsgang  derselben  zieht  von  hinten  nach  vom  über 
den  Muskel  weg,  indem  er  sich  mit  dessen  Fasem  kreuzt.  Die  Zweige 
des  Nervus  facialis  und  der  Arteria  transversa  faciei  ruhen  gleichfalls 
auf  ihm,  während  von  unten  und  hinten  her  sich  der  M.  subcutanens 
colli  über  resp.  vor  ihm  herschiebt.  Seine  hintere  Fläche  sieht  gegen 
den  M.  buccinator  hin,  von  welchem  er  durch  etwas  weiches  Fettgewebe 
getrennt  ist;  sie  grenzt  ferner  unmittelbar  an  den  Unterkieferast  und  die 
über  die  Incisura  semilunaris  zu  ihm  ziehenden  Gefässe  und  Nerven. 

Der  Schläfenmuskel,  m.  temporalis,  s,  crotaphites,  ist  fllcher- 
förmig,  ftallt  die  Fossa  temporalis  aus  und  entspringt  mit  Ausnahme  der 
vorderen  Wand  von  der  ganzen  Fläche  dieser  Grube;  ausserdem  ent- 
springt er  von  der  nach  innen  gekehrten  Fläche  der  Fascia  temporalis, 
welche  über  ihn  weg  an  den  Jochbogen  geht;  einige  von  den  hintersten 
von  dieser  Fascie  herkommenden  Fasem  verschmelzen  mit  der  tiefen 
Abtheilung  des  M.  masseter.  Die  Richtung  der  vordersten  Fasem  ist 
fast  vertikal,  die  der  mittleren  schräg,  die  der  hinteren  anfänglich  ho- 
rizontal; alle  Bündel  convergiren  strahlenft^rmig  nach  anten  und  vorn 
und  endigen  in  einer  starken,  aber  verhättnissmässig  schmalen  Sehnei 
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welche,  aus  dem  Inneren  des  Muskelfleiscbes  herausgekommen,  sich  an 
den  Processus  coronoideus  des  Unterkiefers,  und  zwar  sowohl  an  dessen 
ganze  innere  Fläche,  als  an  dessen  vorderen  Rand,  von  oben  bis  zur 
Vereinigungsstelle  zwischen  Körper  und  Ast,  ansetzt.  An  letzterer  Stelle 
hängen  die  Fasern  derselben  mit  dem  Ursprünge  des  M.  buccinator  zu- 
sammen. 

Der  obere  Theil  des  Muskels  liegt  der  ihn  bedeckenden  Fascia  tem- 
poralis  dicht  an,  der  untere  und  vordere  Theil  ist  in  Fett  eingebettet, 
das  mit  dem  Fette  zwischen  den  Mm.  masseter  und  buccinator  in  Ver- 
bindung  steht.  Der  Ansatz  der  Sehne  ist  von  aussen  her  vorzugsweise 
durch  den  Unterkieferknochen  gedeckt.  Zwischen  dem  Muskel  und  der 
Oberfläche  der  Schläfengrube  finden  sich  die  tiefen  Schläfennerven  und 
SchläfengefUsse,  die  von  hier  aus  in  das  Muskelfleisch  eindringen.  In 
der  Nähe  des  Ansatzes  steigt  dicht  an  der  Innenfläche  der  Nervus  buc- 
cinatorius  herab,  während  der  Nervus  massetericus  mit  der  gleichnami- 
gen Arterie  am  hinteren  Rande  der  Sehne  hervorkömmt. 

Der  innere  oder  , grosse  Flttgelmuskel,  hintere  untere 
Kaumuskel,  m.  ptet^gaideus  intemtis,  8.  major,  verhält  sich  zur  inne- 
ren Fläche  des  Unterkiefers  ungefähr  so,  wie  der  M.  masseter  zur  äus- 
seren. Er  entspringt  in  der  Fossa  pterygoidea,  wo  seine  Fasern  theils 
sehnig,  theils  fleischig,  vorzugsweise  an  der  inneren  Fläche  der  Lamina 
pterygoidea  externa  und  dem  Theil  der  Lamina  perpendicularis  des  Gau- 
menbeins, der  zwischen  beiden  Platten  liegt,  befestigt  sind;  von  da  geht 
der  Muskel  abwärts  und  zugleich  rückwärts  und  auswärts,  um  sich  in 
der  Höhe  des  Foramen  dentale  an  den  Winkel  und  die  innere  Fläche 
des  Unterkieferastes  zu  inseriren. 

Zwischen  dem  Muskel  und  dem  Unterkieferast  ist  das  Ligamentum 
accessorium  internum  des  Kiefergelenks ,  die  Arteria  maxillaris  interna 
mit  der  Arteria  und  dem  Nervus  alveolaris  inferior  gelegen;  mit  dem 
oberen  Theil  des  Muskels  kreuzt  sich  der  M.  pterygoideus  extemus. 
Seine  innere  Fläche  grenzt,  soweit  die  Fossa  pterygoidea  sich  erstreckt, 
an  den  M.  tensor  palati,  weiter  nach  abwärts  an  den  M.  constrictor  pha- 
ryngis  superior. 

Der  äussere  oder  kleine  Flttgelmuskel,  hintere  obere 
Kaumuskel,  m.  pterygoideus  extemus,  s.  minor,  zieht  durch  die  Fossa 
Hpbeno-maxillaris  und  entspringt  mit  zwei  dicht  neben  einander  liegenden, 
fleischigen  Köpfen.  Der  obere  derselben  ist  an  den  abwärts  gerichte- 
ten Theil  der  äusseren  Fläche  des  grossen  KeilbeinflUgels  und  an  die 
Leiste,  welche  diese  Fläche  von  der  Fossa  tcmporalis  trennt,  der  untere, 
grössere  au  die  äussere  Fläche  der  Lamina  pterygoidea  externa  des 
Keilbeins,  das  Tuber  maxillare  des  Überkiefers  und  den  Processus  py- 
ramidalis des  Gaumenbeins  befestigt.  Die  Fasern  beider  Köpfe  gehen 
nach  hinten,  werden  theilweise  sehnig,  convergiren  und  inseriren  sich 
vereinigt  in  der  vorne  am  Hals  des  Processus  condyloideus  maxillae  in- 
tVrioris  befindlichen  Vertiefung  und  an  dem  Zwischengelenkknorpel  des 
Unterkiefergelenks. 

Die  Arteria  maxillaris  interna  liegt  an  der  äusseren  Fläche  dieses 


1,  m.  pterygoideus  externiiBi  2,  m.  pterygoideiw  laternus. 

Fig.  171.      Der  ünterkiefe 
nerVerbindung.von  unten 
ten    zur   Uebersicbt    der    FlUirel- 
muskeln.     <|, 

a,  KeilbeinkÖrper  und  darunter  die  Choa- 
nen;  b,  QuerBctinitt  durch  daa  St-hläfenbeiD; 
c,  harter  Gaumen;  d,  procesBUB  condyloi- 
deUB  des  UnterkieferB ;  e,  Körper  des  Unter- 
kieferB :  1 ,  m.  pterygoideuB  internus  sini- 
Bter;  1',  unteree  Knile  (lesni,  pteryg. 
dexter ;  2,  unten?,  dicke  Ahlhoiluiig  des  m, 
pterygoideus  extemuBj  2',  rechte,  obere, 
Kleinere  Abtheilung  desBelben  Muskels ;  'i, 
Ansatzstellen  der  mm,  geniohyiiideiui  und 
geniogloBSUB ;  4,  4,  Ansatzstellen  der  inui.  r 

mylohyoidei ;  b,  Ansatzstelle  des  m.  digastri' 
cus;  6,  m.  masseter. 

Hnskela  and  geht  dann  zwischen  seinen  beiden  UrspmngskOpfen  durch; 
an  der  gleichen  Stelle  geht  der  N.  buccinatorine  ab.  Die  nach  innen  ge- 
richtete Fläche  des  Muskels  legt  sich  gegen  den  oberen  Theil  des  M. 
pterygoideus  internas,  dessen  Faserrichtung  er  krenzt;  ebenso  krenzt  er 
das  Ligamentam  accesBorium  intcrnnin  des  Kiefergelenke,  den  M.  alveolaris 
inferior  nnd  die  Arteria  meoingea  media.  Der  obere  Rand  sftest  an 
den  grossen  KeilbeinflUgel  nnd  wird  von  den  tiefen  Schiftfennerven  and 
Gefässen  gekreuzt. 

Wirkungen,  —  Die  m«.  mutteifr ,  irmporuliii  ri  plerygoiiirwi  iaifmun,  sind 
Heber  des  Unterkiefers  und  wirken  g-emeinschaftlich  dahin,  die  untere  Zahnreihe 
an  die  obere  anzu(lrtli;ken.  Die  entgegengesetzte  Vevegung,  bestehend  in  der 
Senkung  des  Unterkiefers,  stösst  bei  Erschlaffung  der  genanuten  Muskeln  auf  gar 
keinen  Widerstand  und  erfordert  desshalb  weit,  weniger  Kraftaufwand;  sie  stobt 
unter  dem  EJnHusse  von  Muskeln  geriugeren  Umranges,  unter  welchen  der  unten 
besthricbeue  m.  fligastriciia  der  hauptsäe blich ste  ist.  —  Der  m.  pitrygoiilm»  exter- 
nus,  von  dessen  Fasern  die  HauptmasBe  horizontal  verläuft,  zieht  den  Oelenkkopf 
des  Unterkiefers  naith  vom ,  so  <lasB ,  wenn  die  Muskeln  beider  Seiten  susammen- 
wlrken,  der  ganne  Unterkiefer  vorgezogen  wird  und  die  unteren  SrhneidezShne 
vor  die  oberen  zu  stehen  kommen.  Uiufiger  wirken  sie  abwechselnd,  wie  bei  der 
Mabibewegung  der  JJackenzäbne ,  bei  welcher  verBchiedene  Muekelbewegangen  sich 
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combiniren.  Auch  bei  stärkerer  EröfThung  des  Mundes  contrahiren  sich  die  mm. 
pterygoidei  extemi  und  schieben  dabei  die  Condylen  des  Unterkiefers  nach  vom; 
auch  die  mm.  masseteres  und  pterygoidei  intemi  helfen  etwas  bei  der  Vorwärtsbe- 
wegung, während  bei  alleiniger  Wirkung  der  mm.  temporales  der  Unterkiefer  zu- 
rückgezogen wird.  Wenn  sich  die  beiden  mm.  pterygoidei  einer  Seite  zugleich 
und  allein  contrahiren,  so  tritt  der  entsprechende  Condylus  nach  vom,  und  die 
Zähne  des  Unterkiefers  werden  nach  der  entgegensetzten  Seite  verschoben. 

Unterkiefermuskeln. 

Der  zweibäuchige  Kiefermuskel,  m,  digastricus,  s.  biventer 
inaxillae  inferioris,  s.  biventer  mandibulae,  s.  digastricus  ossis  hgoidei, 
geht  vom  Schläfenbein  an  den  Unterkiefer  und  besteht  aus  zwei  längli- 
ehen Muskelbäuchen;  die  durch  eine  dazwischen  tretende,  rundliche,  mit 
dem  Zungenbein  zusammenhängende  Sehne  verbunden  sind.  Der  hintere 
Bauch  y  welcher  länger  als  der  vordere  ist ,  entspringt  in  der  Incisura 
mastoidea  des  Schläfenbeins  und  wird  in  der  Richtung  nach  unten,  vom 
und  innen  allmählig  dünner;  der  vordere  befestigt  sich  in  der  rauhen 
Fossa  digastrica  am  unteren  Rande  des  Unterkiefers,  dicht  neben  dessen 
Symphyse;  er  ist  gegen  die  Sehne  zu  weniger  zugespitzt  und  verläuft  in 
der  Richtung  nach  unten  und  hinten.  Die  Längsachsen  beider  Bäuche 
machen  mit  einander  einen  Winkel,  welcher  sich  einem  rechten  nähert. 
Die  intermediäre  Sehne,  welche  die  Spitze  des  Winkels  bildet,  ist  mit 
dem  Körper  und  dem  grossen  Hom  des  Zungenbeins  durch  aponeuro- 
tische,  mit  ihren  eigenen  sich  kreuzende  Fasern  verbunden.  Sie  hat 
ferner  die  EigcnthUmlichkeit,  dass  sie  in  der  Regel  das  Muskelfleisch 
des  M.  stylo  -  hyoideus  vor  seinem  Ansätze  an  das  Zungenbein  durch- 
bohrt, wodurch  die  Sehne  gleichfalls  weiter  an  das  Zungenbein  befe- 
stigt wird. 

Der  vordere  Bauch  liegt,  wenn  man  den  Kopf  von  unten  her  be- 
trachtet, unmittelbar  unter  der  tiefen  Halsfascie  und  ruht  andererseits 
auf  dem  M.  mylo-hyoideus;  er  ist  mit  dem  entsprechenden  Muskelbauch 
der  anderen  Seite  durch  eine  Verdichtung  der  Halsfascie  verbunden; 
manchmal  hängt  er  mit  ihm  und  dem  M.  mylohyoideus  durch  Muskel- 
fasern zusammen.  Der  hintere  Bauch  ist  von  dem  Processus  mastoideus 
und  den  von  ihm  entspringenden  Muskeln  bedeckt,  zieht  an  der  Unter- 
kieferdrüse her  und  kreuzt  sich  mit  den  beiden  Carotiden  und  der  Ju- 
gularvene,  welche  an  seiner  inneren  Seite  liegen. 

Der  Griffelzungenbeinmuskel,  m.  stt/lo-hi/oidetis ,  liegt  nach 
innen  zu  dicht  neben  dem  hinteren  Bauch  des  M.  digastricus.  Er  ent- 
springt aussen  an  der  Basis  des  Processus  styloideus  des  Schläfenbeins 
und  zieht  nach  unten  und  vorn,  um  sich  am  Zungenbein,  an  der  Verei- 
nigungsstelle des  Körpers  mit  dem  grossen  Hörn,  anzuheften.  Sein  Mus- 
kelfleisch hat  in  der  Regel  in  der  Nähe  der  Insertion  eine  Spalte  für 
den  Durchtritt  der  Sehne  des  M.  digastricus. 

Der  obere  Theil  des  M.  stylo-hyoideus  liegt  tief,  indem  er  von  den 
Mm.  sterno  -  cleido  -  mastoideus  und  digastricus,  sowie  einem  Theil  der 
Ohrspeicheldrttse  bedeckt  ist,  der  mittlere  Theil  kreuzt  sich,  wie  der  M.  di- 
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gastricns  mit  den  grossen  Halsgeßisflen ;   der  Ansatz  liegt  ziemlich  ober- 
flachlich. 


Dte§er  MoBkel  fehlt  ziiweilen,   manchmal  findet  er  sich  doppelt;   auch  kom- 
men mancherlei  Äendernngeo  in  seinen  Lageverhliltniasen  vor. 
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Auf  der  rechten  Seite  ist  das 
Platysma  allein  entfernt ,  auf  der 
linken  Seite  aiuserdem  die  Hm. 
Bterno-cleido-mastoideus,  digaatri- 
cuB,  »tylo-hyoideus,  mylo-hyoideus, 
atemo-hyoldeuB  und  omo-hyoideua, 
a,  mentiim ;  b,  angulug  uiandibn- 
lae ;  c,  curpuB  ossia  hyoidei ;  d, 
procesaua  maatoidtsus ;  e,  cartilago 
thyreoidea;  f,  nianubrium  aterni; 
g,  glanüula  thyreoidea;  -t-  isth- 
mus  glandulae  thyreoideae  I,  r, 
m.  digastricus;  2,  m.  uiylo-hyoi- 
deus;  :^,  m  geniu-liyoideusj  4,  m. 
hyo-glo8«ia;  5,5',  mm.  stylo-gtoaai; 
6,  m.  stylo-hyoideua  ;  7,  m  stylo- 
pharyugeuB;  8,  auf  dem  m.  leva- 
tor  scapuiae  zum  m.  coDBtrictor 
pharyngls  mediiis ;  9,  auf  dem  m. 
Bcalenua  mediu«  zum  m.  couBtric- 
tor  pharyngis  inferior;  10,  m. 
Bterno-hyoideus ;  11,  m,  stcmo- 
tbyreoideue  ;  12,  auf  dem  m.  Bter- 
no-clejdo-mastoidetis  zum  in.  omo- 
hyoideuB;  e,  neben  demm.thyreo- 
hyoideus. 

Der  Kieferzangenbeinmuakel,  m.  mylo-hyotdeua ,  8.  transver- 
sa» ntandibulae,  s.  diaphragma  oris  (Meyer),  ein  glatter,  dreieckiget 
Muskel  mit  linearem  Ursprung  und  Ansatz,  entspringt  an  der  Linea  mylo- 
byoidea  längs  der  Innenfltlcbe  des  Unterkiefers  vom  letzten  Backenzahn 
bis  an  die  Symphyse.  Der  Muskel  hat  die  Gestalt  eines  Dreiecks,  des- 
sen eine  Spitze  abgestumpft  ist ,  wodurch  er  nnregelmässig  viereckig 
wird.  Von  den  drei  grossen  Seiten  wird  die  eine  von  der  Linea  mylo- 
hyoidea ,  die  andere  von  der  Mittellinie ,  die  dritte  von  dem  hinteren, 
freien  Rand  gebildet,  die  vierte,  kleinste  Seite  begrenzt  der  Körper  des 
Zungenbeins.  Die  Fasern  stehen  senkrecht  zar  Längsachse  der  betref- 
fenden Kieferhälfte  und  gehen  schräg  nach  unten  and  der  Mittellinie  zu; 
ihre  Länge  nimmt  von  hinten  nach  vom  allmäblig  ab.  Die  hinteren,  läng- 
sten Fasern  heften  sieb  an  den  Körper  des  Zungenbeins ,  die  Übrigen 
vereinigen  sich  winkelförmig  mit  denen  des  Muskels  der  anderen  Seite 
in  der  Mittellinie  unter  Bildung  einer  Art  von  Kaht,  welche  von  der 
Symphyse  des  Unterkiefers  bis  zum  Zungenbein  geht.  Auf  diese  Weise 
bilden  beide  Mm.  mylo-hyoidei  zusammen  eine,  den  vorderen  Tbeil  der 
Mundhohle  von  unten  her  voUatAudig  schliessende,  fleischige  Scheidewand 
von  der  Gestalt  eines  symmetrischen  Fttnfecks. 

Die  nach  aussen  gekehrte,  untere  Fläche  des  M.  mylohyoidena  wird 
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Fig.  173.  A.  Unterkiefer  und  Zungen- 
bein mit   den    mm.  mylohyoidei    von 

B.  Unterkiefer  und  Zu*ngenbein   mit 

den  mm.  mylohyoidei  und  genio-hy- 

oidei  von  hinten  und  oben,    '/j 

3,  Symphysis  m&ndibulaej  b,  anguluB  man- 
dibalae;  c,  »shyoideum;  d,  foramen  dentale; 
1,  1',  mm.  mylo-hyoidei  i  2,  2',  mm.  genio- 
hyoidei ;    3,  Ansätze   der    mm.  genio-glossi. 

TOD  dem  M.  digastricus,  der  Glandala 
fiubuiaxillaris  and  deo  Sabmentalaer- 
ven  nebst  zngehörigeD  GefiUsen  be- 
deckt. Die  nach  innen  sehende,  obere 
Fl&che  gtösat  an  den  M.  geniobyoideus 
nndTheile  der  Mm.  hyoglosBus  and  sty- 
loglossus,  ferner  an  den  Nervas  glosso- 
pharyngeus ,  den  Ratnns  lingaalis  n. 
quinti,  die  Glandnla  snbtingualis  nnd 
den  Ductus  Whartonianus;  dieser  dringt 
von  der  Glandnla  snbmaxillaris  ans  über  den  hinteren  freien  Band  des 
Mnskels  her,  nm  nach  vom  zur  Mundbtihle  zn  verlaufen. 

Der  EinnznugenbeinmaBkel,  m.  gemo-kyoideus,  ist  ein  schma- 
ler, länglicher,  anf  dem  M.  mylohyoidens  ruhender  und  längs  der  Mit- 
tellinie verlanfeoder  Mnskel,  welcher  dem  entsprechenden  Muskel  der 
anderen  Seite  dicht  anliegt.  Er  entspringt  an  dem  unteren  Höckercben  der 
Crista  mentalis  interna  nnd  setzt  sich  an  den  Körper  des  Zangenbeins 
an.    Oben  grenzt  er  an  den  unteren  Rand  des  M.  gcnio-glossus. 

Wirknngen.  —  Die  mm.  genin-liyHideiin  und  mglo-byoideus  ziehen  das  Zun- 
genbein nach  oben  und  vom,  eine  Bewegung,  weiche  zum  ersten  Akte  des  Schlin- 
gena  gebOrt.  ~  Der  m.  sigta-liynidrtts  zieht  es  nach  hinten  und  oben  und  kommt 
Ir  TbStigkeit  bei  heftiger  Anstrengung  der  Stimme.  —  Der  vordere  Bauch  des 
M.  itigatiricun  wirkt  filr  sich  allein,  wie  der  m.  gcnio-hyoideuB ,  der  hintere,  wie 
der  m.  stylo-hyoideiis.  Wenn  beide  Biiuche  zusammenwirken ,  so  können  zweier- 
lei Bewegungen  entstehen ;  bei  festgestelltem  Unterkiefer  wird  das 'Zungenbein  ge- 
hoben und  bei  festgestelltem  Zungenbein  zieht  der  m.  digastricus  den  Unterkiefer 
herab  und  öffnet  den  Hund. 


Muskeln  an  der  oberen  Abtheilung  des  Verdauungsrohrs, 
lagkfli  der  ItMft, 

Die  Zunge  ist  ein  muskulöses  Organ,  das  nach  hinten  mit  dem 
Zungenbein,  nach  unten  mit  dem  Unterkiefer  zusammenhängt.  Sk  besteht 
theilweise  aus  Fasern ,  welche  ihr  eigentbUmlich  sind  und  in  ihr  antan- 
gen  nnd  endigen,  sogenannte  innere  Muskeln,  welchespüter  beschrieben 
werden;  theilweise  besteht  sie  aas  Muskeln,  welche  von  benaebbarteo 
Theilen  in  sie  eintreten,  sogenannte  äussere  Zungenmuskeln. 

Der  KinnzDugenmuskel,  m.  genio-glosaus,  s.  genio-htfo-glossta, 
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ist  fUcherförmig  und  vertikal  ao  gestellt,  dasB  er  in  der  Mediaiiebene 
dicht  an  den  CDtsprechenden  Mnekel  der  anderen  Seite  grenzt.  Er  ent- 
springt vermittelst  einer  kurzen  Sehne  von  dem  oberen  Hlicfcer  der 
Crista  mentalis  interna  des  Unterkiefera ;  von  hier  divergiren  seine  Fa 
sem  nach  hinten  und  oben  nnd  haben  eine  sehr  verbreitete  Insertion, 
die  ODtersten  ziehen  znm  Körper  dcB  Zungenbeins  nnd  noch  zum  Theil 
an  die  Seitenwand  des  Schlundes,  die  nach  oben  aosstrahlenden  in  die 
Zungenspitze.  Die  dazwischen  liegenden  divergiren  longitudioal  nad 
transversal  und  verbreiten  sich  in  der  ganzen  Länge  und  einem  grossen 
Theil  der  Breite  der  Zange. 

Flg.  m. 


a,  proceasuB  pteiygoideiu  ouis 
spbenoidei;  b,  procesBiu  styloideiu; 
c,  Schnittfläche  des  Unlcrluefeikör- 
pers;  d,  Zungenbein;  e,  Schildknur- 
pelj  f,  RingltnoTpel;  g,  SchilddrUse 
der  Luftröhre  anliegend;  zwischen  d 
und  e,  membrana  thyreo-hyoides;  1, 
m.  stylu-glossiiB;  2,  lu.  stylo-hyoi- 
deiu  unten  gespalten ;  :i ,  in.  Btylo- 
pharj'ngeuBj  I,  Schnittfläche  des  m. 
mylo-hyoideuBi  b,ni.  genio-hyoldeus ; 
6,  m.  geniü-hyo-gioBflue;  7,  m.  byu- 
gloBSusi  8,  m.  lingualis  inj'erior;  9, 
Theil  des  m.  constrictor  pharyngis 
«uperior,  lU,  hinterer  Theil  de«  m. 
constrictor  pharyngia  medius;  11,  in. 
constrictor  inferior }  l'i,  oberer  Theil 
der  Speiseröhre ;  13,  m.  erico-thyreoi- 
deuB. 

Die  äussere  Hache  des  Mus- 
kels grenzt  an  die  Mm.  hyo- 
glosBus  uudstylo-glOHsUB,  BD  die 
Glandula  snblingualis ,  an  tie- 
fässe  nnd  Nerven. 

Der  Zungenbein-Zangen- 
muskel,  nt.  htfo-gloasus,  ist  ein 
flacher  quadratischer  Muskel,  der  von  der  ganzen  Länge  des  grossen  Homs, 
vom  seitlichen  Theil  des  Körpers  nnd'  vom  kleinen  Hom  des  Zungenbeins 
entspringt;  die  von  diesen  drei  Stellen  abgehenden  Fasern  (anch  als  mm. 
cerato  -  fflossus ,  basio  -  i/losmu  und  Chondro -ijlosms  unterschieden)  steigen 
in  die  Höbe  und  begeben  sich  znm  Seitentheile  der  Zunge,  wo  sie  sich 
mit  den  Fasem  des  Styloglossus  nnd  Palatoglossus  verflechten. 

Der  M.  hyo-glossaa  wird  mit  Ausnahme  seines  hinteren,  onteren  Win- 
kels vom  M.  digastricus  nnd  M.  mylo-hyoideus  bedeckt;  der  tiefe  Theil 
der  Glandula  snbmaxillaris  mht  auf  seiner  äusseren  Fläche;  schräg  von 
unten  nach  oben  ziehen  tlber  ihn  weg,  der  Nervus  hypoglossna,  der  DaC' 
tus  Wbartonianus,  der  Nervus  lingualis.  Er  bedeckt  seinerseits  den  H. 
genioglossns ,  den  Ursprung  des  M.  constrictor  pharyngis  medios,  femer 
die  Arteria  lingualis  aod  den  Nervus  glosaopb&ryngeiis. 
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Der  Griffelzangenmaskel;  m.  stylo-glossus ,  von  den  drei  vom 
Griffelfortsatze  kommenden  Muskeln  der  kürzeste ,  entspringt  von  demsel- 
ben nicht  weit  von  seiner  Spitze  and  ausserdem  noch  von  dem  Liga- 
mentum stylo-maxillare ,  mit  welchem  sogar  zuweilen  alle  seine  Fasern 
aponeurotisch  zusammenhängen.  Die  Fasern  gehen  vorwärts  und  sanft 
abwärts  zur  Seite  und  unteren  Fläche  der  Zunge  bis  an  die  Spitze  und 
durchkreuzen  und  durchflechten  sich  mit  den  Fasern  der  Mm.  hyo-glossus 
und  palatoglossus. 

Dieser  Muskel  liegt  tief  hinter  der  Ohrspeicheldrüse  und  wird  von 
dem  Nervus  lingualis  gekreuzt.  Zuweilen  entspringt  er  vom  Unterkiefer 
nach  innen  vom  Winkel  und  manchmal  fehlt  er  ganz. 

Wirkungen.  —  Unter  den  mannigfaltigen  Bewegungen,  zu  welchen  die 
Zunge  durch  ihre  Muskeln  befähigt  ist,  sind  die  folgenden  beispielsweise  hervorzu- 
heben. —  Der  «I.  yenhi~y/osAUit,  hat  eine  vielfache  Wirkung,  indem  einTheil  des- 
selben die  Zunge  hervorstreckt,  ein  anderer  sie  zurückzieht,  und  ein  dritter  ihren 
mittleren  Theil  niederdrückt  Das  Hervorstrecken  wird  vorzugsweise  durch  Contrak- 
tion  der  hinteren,  das  Zurückziehen  durch  Contraktion  der  vorderen  Fasern  be- 
wirkt, während  der  mittlere  Theil  oder  nahezu  der  ganze  Muskel  als  m.  depressor 
iftttfufte  wirkt.  —  Beim  Schlucken  zieht  der  m.  stpio-glofisvif  die  Seiten  der  Zunge 
stark  nach  hinten  und  oben,  der  m,  hpo-g/ossus  hat  die  entgegengesetzte  Wirkung. 
—  Auch  bei  anderen  Bewegungen  kommt  eine  sehr  combinirte  Wirkung  der  ver- 
schiedenen Muskeln  zu  Stande. 

Haskeln   des  ScUmides  und  des  weichen  fiaamens. 

Der  Schlund,  pharynx^  der  erweiterte,  obere  Abschnitt  des  Ver- 
dauungsrohres, zwischen  Schädelbasis  und  Speiseröhre  und  in  dem  obe- 
ren Theile  des  Halses  gelegen,  hat  seitlich  und  hinten  eine  ununterbro- 
chene Wand,  welche  zum  grössten  Theil  von  besonderen,  vor  der  Wir- 
belsäule gelegenen  Muskeln  gebildet  wird  und  öffnet  sich  nach  vorn  in 
die  Nasen-  Mund-  und  Eehlkopfshöhle. 

Die  Zusammenschnürer  des  Schlundes  sind  drei  dünn  aus- 
gebreitete Muskeln,  welche  die  Bachenwand  bekleiden  und  so  angebracht 
sind,  dass  sie  einander  überlagern,  wobei  der  unterste  am  oberflächlich- 
sten liegt. 

Der  untere  Schlundschnürer,  m.  constrictor  pharyngis  inferior, 
8.  laryngo-pharyngeus  f  entspringt  von  der  Aussenseitc  der  Cartilago  cri- 
coidea  und  von  der  Linea  obliqua,  von  dem  oberen  und  unteren  Rande 
der  Cartilago  thyreoidea  des  Kehlkopfs,  sowie  von  einem  zwischen  den 
beiden  Knorpeln  öfters  ausgespannten  Sehnenbogen,  verbreitert  sich  nach 
hinten  und  oben  und  trifft  in  der  Mittellinie  mit  dem  gleichnamigen  Mus- 
kel der  anderen  Seite  unter  Bildung  einer  Naht  zusammen.  Die  unte- 
ren Fasern,  welche  den  Anfang  der  Speiseröhre  überlagern  und  verde- 
cken, haben  eine  horizontale  Bichtung,  die  übrigen  steigen  mit  nach  oben 
zunehmender  Steilheit  kegelförmig  in  die  Höhe  und  bedecken  den  un- 
teren Theil  des  M.  constrictor  medius;  sie  können  sich  aber  auch  so 
Bteil  in  eine  Spitze  ausziehen,  dass  dieselbe  bis  zur  Pars  basilaris  des 
Hinterhauptsbeins  reicht     (Luschka,  Scblundkopf;  1868.) 
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Der  Schlund  ist  etwas  ausgedehnt, 
um  den  Faserverlauf  besser  zu  zei- 
gen, a,  Processus  pteryguideiu ;  b, 
Processus  stjloideus  mit  Icurzen  StEl- 
ckeii  der  drei  UriffelmUBkelQ ;  c,  KJtr' 
per  des  Unterkiefers,  UesseD  Ast  ent- 
fernt ist  und  an  welchem  sich  das 
+  ligamentuiii  pterygu-niaxillare  an- 
heftet; d,  Körper  des  Zungenbeins) 
e,  Schildknorpel;  f,  Ringknorpeh  g, 
Luftrohre.  1,  m.  urbicularis  oris)  2, 
m.  buccinator;  3,  m.  constrictor pha- 
ryugia  superior;  4,  m.  constrictor 
pharyngis  mediusi  &,  id.  constrictor 
pbaryng-is  inferior;  6,  oesophfteus; 
7,  IU1L.  stylo-glossuB ,  stylo-hyoiüeus, 
stylo-pharyngeuB ;  8,  m.  mylohyoi- 
deus; 9,  in.  hyo-glosBUS;   lH,  m  thy- 

Nach  den  einzelnen  UreprQn- 
gen  des  M.  constrictor  pharyn- 
gis  inferior  unterscheidet  man 
auch  drei  Abtheilungen,  als  m. 
thifreo-pkaryngeus,  m.  crico-pha- 
lyngetis  und  als  pars  interme- 
dia. Die  äussere  FIfiche  des  Muskels  grenzt  an  der  Seite  des  Kehl- 
kopfs an  die  iSchilddrtlse ,  die  Kopfecblagader  nnd  den  M.  sterno-thy- 
reoidens,  von  welchem  Muskel  meist  einige  Fasern  in  den  M.  constr. 
phar.  iuf.  an  der  Stelle  übergehen,  wo  sie  beide  am  Sebildknorpel  an- 
einander stosBen.  Die  beiden  Nervi  laryngei  folgen  auf  ihrem  Wege  zum 
Kehlkopfe  den  beiden  Rändern  des  Muskels,  indem  der  eine  zwiBchen 
ihm  und  dem  mittleren  Schlnndschnttrer ,  der  andere  zwischen  ihm  und 
der  Speiserohre  durchgeht 

Der  mittlere  Schlnndechnttrer,  m.  constrictor pkariftigis median, 
g.  hyo-pharifngeua ,  etwas  kleiner  alu  der  vorige,  entspringt  vom  oberen 
Theil  des  grossen  Zungen  beinhorns,  vom  kleinen  Zungcnbeinhom  und 
vom  Ligamentum  stjlo-hyoideum;  seine  stark  divergirenden  Fasern  ver- 
leihen ihm  die  Gestalt  einer  rhombischen  Platte,  indem  die  obersten 
nach  hinten  nnd  oben  Über  den  M.  constrictor  superior  weg  oft  bis  zur 
Sobädelhasia  steigen,  die  unteren  sich  unter  dem  M.  constrictor  iuferior 
verkriechen  und  die  mittleren  horizontal  nach  hinten  umbiegen. 

Zwischen  dem  mittleren  und  unteren  SchlnndscbnUrer  kommt  öfters 
ein  anomaler  Muskel  der  m.  s^desmo-pharyngem  vor,  welcher  entweder 
von  der  Membrana  oder  dem  Ligamentum  thyreo- hyoidenm  entspringt 
und  bald  selbständig  verläuft,  bald  sich  mit  den  Fasern  des  einen  oder 
anderen  der  ihn  begrenzenden  Muskeln  mischt. 

Der  mittlere  Schlnndschnttrer  wird,  wie  der  untere,  in  mehrere  Ab- 
theilongen  getrennt;  die  vom  klemen  Hom  und  dem  Band. abstammende 

Qii4lii-Uoffm>nn,  AnUaml«.  ^ 


258 


Muskeln   des' Schi  und  93 


Äbtlieilung  nennt  man   m.  chondro  -  phar^ngeus ,    die  vom  groBsen  Hörn  ^ 
kommende  m.  kera/o-jthari/nt/eiis. 

Der  mittlere  Sclilundschnllrer  iet  von  dem  oberen   durch  das  nntera 
Ende  des  M.  Btylo-pbaryngeas   und  den  N.  glosso-pharyngeng  getrenDt;J 
zwischen  dem  mittleren  nnd  unteren  Öchlundschnürer  geht  der  N.  laryn-j 
gens  superior  hindurch  zum  Kehlkopf. 


Fig.  176. 


Fig.  1T6.     MDflke 


cfalu: 


gesehen 


Der  hintere  Theil  dea 
8chüdele  und  der  Rippen, 
sowie  die  Wirbelsaule  sind 
entfernt.  » ,  durchschnit- 
I«ncr  Basilartheil  des  Hin- 
terhauptsbeines; b,  Schllia- 
selbein  ;  c.  vorderer  Theil 
der  ersten  Rippe;  d,  L'n- 
terkieferast;  e,  hinteres 
Ende  des  grossen  ZnngeU' 
beinhoms:  f,  hintere  Flüche 
lies  manubriuui  stemi  1, 
lu.  constrictor  jtharyngls 
superior.  Über  ihm  die  den 
Schlund  Bchllessenile  fibrO- 
se  HembniQ ,  fsscia  pba- 
ryngo-basilaris  ;  3,  m.  con- 
strictor mediuB,  2',  Stelle, 
bis  zu  welcher  derselbe 
vor  dem  m.  constrictor  in- 
ferius  (3)  herabsteigt;  4. 
Speiserähre :  &,  m.  pteifj 
goideus  internus  ;  6 ,  B(^ 
8t}-lo-gh>Bsus;  7,  hintere. 
Bauch  des  in.  dtgastricusM 
8,  m.  stylo-hyoideus;  %T 
Q).  stemo  -  cicidü  -  m3siak< 
deus;  10,  m.  omo  -  hfoirl 
deuB;  II,  m.  stemo -thy-" 
reoideus. 

Der  obere  Schlundschnllrer,  in.  constrictor  phari/tigis  superhr,  ] 
.*.  cepho/^i'j)hart/ngens ,  hat  einen  sehr  coraplieirten  Ursprung.  Wenn  man 
denselben  von  nnten  nach  oben  verfolgt,  so  gewahrt  man  zuerst  einige 
Fasern,  welche  von  dem  Seitenrande  der  Zunge  und  der  Schleimhant 
der  Mundhühle  herkommen  und  nach  Uenlc  und  Luschka  vom  M. 
traneversus  Hnguae  herstammen,  »i.  ijlosso-pharyniieiis,  dann  solche,  wel- 
che von  der  Linea  myloliyoidea  des  Unterkiefers  kommen,  m.  »njlo-phn- 
rytigeug,  darauf  welche,  die  am  Ligamentum  pterygo-maxillare  entsprin- 
gen, das  den  Mtiskcl  vom  M.  bnccinator  trennt,  m.  hHccn-pharißigeui^, 
und  endlich  Fasern,  deren  Ursprung  an  der  unteren  Abtheilung  der 
Lamina  pterygoidea  interna  bis  zum  Hamulna  herab  zu  verfolgen  ist, 
m.  plerijijo  - phiirif>igf.m.  Von  diesen  verschiedeuen  Punkten  krUmmeo 
sich  die  Fasern  des  Muskels  nacli  hinten  und  verschmelzen  grösstcn* 
theils  mit  denjenigen  der  anderen  Seite  in  der  Mittellinie;  einige  endi- 
gen vorher  in  der  Aponenrose ,  welche  den  Sehlundkupf  mit  der  Schä- 1 
delbasis  verbindet.    Der  obere  K&nd  des  Muskels  krllmmt  sich  um  dobl 
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Oaamensegelheber  und  die  Ohrtrompete  hemm.  Die  Wand  des  Schland- 
kopfes  wird  an  derStelle^  welche  zwischen  dem  oberen^  concaven  Rande 
des  M.  constrictor  pharyngis  superior  und  der  Schädelbasis  übrig  bleibt, 
von  einer  fibrösen  Membran,  fascia  pharyngo-basilaris,  gebildet 

An  die  äussere  Fläche  des  Muskels  grenzen  die  Arteria  carotis  in- 
terna mit  den  sie  begleitenden  Nn.  vagus,  glosso-pharyngeus ,  hypoglos- 
sus,  sympathicus,  femer  der  M.  constrictor  medius,  welcher  einen  be- 
trächtlichen Thoil  der  äusseren  Fläche  bedeckt,  sodann  der  M.  stylo- 
pharyngeus,  der  zwischen  M.  constrictor  superior  und  medius  die  Pha- 
rynxwand  erreicht.  Der  M.  constr.  pharyng.  snp.  bedeckt  seinerseits  den 
M.  palato-pharyngeus  und  die  Tonsille  und  ist  innen  von  der  Rachen- 
schleimhaut überzogen. 

Der  Griffelschlundmuskel;  m.  stylo-pharyngeus,  s.  dücUator 
pharyngis,  länger  und  etwas  breiter,  als  die  übrigen  vom  Griffelfortsatz 
entspringenden  Muskeln,  kommt  von  der  inneren  Fläche  des  Processus 
styloideus  in  der  Nähe  seiner  Wurzel,  verläuft,  indem  er  nach  unten 
und  innen  zur  Seitenwand  des  Schlundkopfes  geht,  eine  Strecke  weit 
vom  M.  constrictor  medius  bedeckt,  nach  abwärts  und  gibt  eine  Anzahl 
von  Fasern  an  die Schlundschnürer  ab,  die  sich  nach  Luschka  bis  zur 
Schleimhaut  des  Pharynx  und  zu  dem  fibrösen  Gewebe  in  der  Umgeb- 
ung der  Mandeln  verfolgen  lassen.  Die  übrigen  Fasern  breiten  sich 
weiter  aus,  verbinden  sich  zum  Theil  mit  denen  des  M.  palato-glossus 
und  endigen  am  oberen  und  unteren  Rand  des  Schildknorpels,  sowie  an 
dem  Kehldeckel. 

Dieser  vielfachen  Insertion  wegen  schlägt  Luschka  fUr  ihn  den  Namen  m, 
stylft-pharyngo'laryngeuts  vor  und  theilt  denselben  in  eine  pars  pharynyo-tonstUu- 
ris  und  eine  para  Inryngen  und  letztere  abermals  in  eine  pars  thyreoidea,  pars 
ary-epiglottica  und  pars  epiglottica.    (Luschka,  Schlundkopf  1868  pg.  98—103.) 

Die  äussere  Fläche  des  Muskels  grenzt  oben  an  den  Grifieliortsatz, 
den  M.  stylo-hyoideus  und  die  Arteria  carotis  extema,  unten  an  den  M. 
constrictor  medius.  Nach  innen  zu  hat  der  Muskel  neben  sich  die  Ar- 
teria carotis  interna  und  die  Vena  jugularis  und  unten  die  Schleimhaut 
des  Pharynx  und  den  SchildknorpeL  Der  Nervus  glosso  -  pharyngeus 
liegt  eine  Strecke  weit  dicht  am  Muskel  und  schlägt  sich  dann  um  ihn 
herum,  um  sich  vorwärts  zur  Zunge  zu  wenden. 

Der  Trompetenschlundmuskel,  m.  salpingo-pharyngeiis,  ist  ein 
kleiner  Muskel,  welcher  vom  unteren  Ende  der  knorpeligen  Ohrtrompete 
entspringt,  nach  hinten  und  unten  zur  inneren  Pharynxwand  geht,  und, 
nachdem  er  sich  mit  dem  M.  palato  -  pharyngeus  vereinigt  hat,  in  der 
Muskelsubstanz  des  Pharynx  sich  verliert.  Oefters  ist  er  undeutlich, 
oder  fehlt  ganz. 

Der  weiche  Gaumen,  das  Gaumensegel,  palatum  molle,  s.ve- 
lurn  palatinum,  ist  ein  beweglicher  Vorhang,  welcher  als  Verlängerung 
des  harten  Gaumens  nach  hinten  und  unten  ragt.  £r  hat  nach  hinten 
einen  frei  schwebenden  Rand,  der  in  der  Mitte  in  einen  konischen  Fort- 
satz, das  Zäpfchen,  twida^  und  jederseits  in  zwei  bogenförmige  Fal- 
ten ausläuft,  von  welchen  die  vordere,  der  vordere  Gaumen  bogen. 
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arcus  paiatinm  anterior,  an  den  Seitenrand  der  Znnge  ^ht,  während  die 
hintere,  der  hintere  GanmenbogeD,  arcus  paiatinm  posterior,  sieb  in 
die  Schlnndkopfwand  fortsetzt;  zwiBcheu  beiden  Bogen  bat  die  Mandel 
ihren  Platz.  Die  verengte  Stelle  zwiBchen  den  vorderen  tianmenbogen, 
welche  anu  dem  MQud  in  die  Kachenböhle  fUhrt,  beisst  die  Rachen- 
enge, iatkmitä  faucium.  Der  weiche  Gaumen  wird  von  ftlnf  Muskel- 
paaren in  Bewegung  gesetzt,  zwei  oberen,  zwei  unteren  und  einem  mitt- 
leren. Von  den  beiden  nntereo  Paaren  gehört  das  eine  dem  Gaumen  und 
der  Zunge,  das  andere  dem  Gaumen  und  Schlnndkopf  gemeinscfaaftlicb, 
die  übrigen  geboren  dem  Gaumensegel  allein  an. 

0er  Zangengannienmuekcl,  RacbenscbnUrer,  m.  patato- 
glossus,  s,  gloaso-palaünus ,  u.  constrictor  istkm /aucium ,  liegt  in  den 
Torderen  Gaumenbogen.  üben  liegen  seine  Fasern  vor  denen  aller  an- 
deren Gaumenmuskeln  und  gehen  continuirltcb  in  die  des  Muskels  der 
anderen  tieito  Über;  unten  verlieren  sie  («ich  im  Seitentheil  der  Zunge, 
indem  sie  tbeils  am  Seitenrand  her  zur  Spitze  verlaufen,  tbeils  quer  ge- 
gen das  Septum  ling&ae  vordringen. 


Fig.  177. 


Fig.    1?7.    SkiKKC  der    Muskeln  a.ü 

der  vorderen  und  Seiten  wand  des 

S    h  uudes   von  h  oteo      |, 

De  hntere  Vi  und  des  S  hl  ndkopfes 
ist  d  rch  e  nen  senkre  h  en  Sehn  n  e 
oSbet  und  ause  nander  gezugea  so  dass 
man  d  e  Nasen  Mund  und  Kehlkop 
ofliiung  übers  eht  ^  Körper  des  Ke  1 
be  ns  Ur  n  e  d  e  Chuaaen  b  Sehn  tt 
flache  dur  1  las  S  hiafenbe  d  r  hintere 
Mähe  des  l  nterk  e  erastes  d  hinterer 
Rand  des  S  h  Idkn  rpe  s  e  Set  jdknor 
pel  f  Zungengrund  übe  den  Keh  de 
kel  g  l  cbergang  des  Schi  ndkopfes 
n     I Q   Spe  serohre  n       onstn  tor 

pharjngis  supen  r  und  ihel  des  in 
coust  ]  h  lue  pa  a  o  pharyngeus 

anste  nt«  e     Ihel    des    gie   hen 

Muskels  e  h  8  J  aul  de  n  u  pterygu 
deuB  utemue  z  n  in  e  ator  vel  pala 
tin  4  u  enso  eil  palatin  un  den 
hamulns  pteryg  eus  heniu  gehend  5 
u  azjgoB  uvulie  Über  e  m  arytaeno 
dena  tranavers  s  unter  e  in  c  co  ary 
taeno  deus  post  eus 

Der  Scblundganmenmuskel,  m.paMo-pharyngeus,  s.  pharyttgo- 
palatinus,  s,  thyreo-pharyngo-palatinus ,  nimmt  den  hinteren  Gaumenbo- 
gen ein  und  entspringt  tbeils  am  Velum  palatinum  an  der  Ganmenapo- 
neurose  und  am  convexen  Umfang  dea  Hamulu»  pterygoideos  {m.  pko' 
ryngo-palatinm,  Luschka),  tbeils  vereinigen  sich  an  dem  Gaumensegel 
die  Fasern  beider  Seiten  zu  einem  starken  Bogen  (^m.  thyreo -palalinus, 
Luschka).  Nach  unten  hin  breiten  sich  die  Fasern  des  Muskels  stark 
aus,  wenden  sich  der  hinteren  Schlundwand  zn,  vereinigen  sich  zum 
kleineren  Theil  bogig  an  derselben  und  ziehen  znm  grösseren  Theil  wei- 
ter nach  abwSrts,    indem  sie   sich  tbeilweise   am    hinteren  Rande  der 
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Seitenplatten  des  Schildknorpels  vom  hinteren  Hom  abwärts  inseriren^ 
theilweise  der  Mittellinie  za  laufen  ^  um  dort  in  einer  sehnigen  Aponeu- 
rose  zu  enden. 

Der  Zapfe nmuskely  m.  azygos  uvutae,  s.  umilae,  s,  palato-staphy- 
liniis,  s.  levator  uvulae,  wurde  früher  als  unpaar  angesehen,  besteht  je- 
doch meist  aus  zwei  dicht  neben  einander  liegenden,  in  der  Mittellinie 
sich  berührenden  Muskelstreifen  und  ist  nur  ausnahmsweise  unpaar. 
Jeder  der  beiden  Muskeln  entspringt  in  dem  fibrösen  Gewebe  des  Gau- 
mensegels und  zuweilen  an  der  Spina  nasalis  posterior  und  läuft  gerade 
in  das  Zäpfchen  aus;  oben  findet  sich  meist  ein  kleiner  Zwischenraum 
zwischen  beiden  Muskeln,  während  sie  nach  unten  dicht  mit  einander 
vereinigt  sind. 

Der  Gaumenheber,  tn,  levator  palati,  s,  levator  veli  palatini^  «, 
petrO'SalpingO'StaphylinuSy  entspringt  an  der  Spitze  der  Pars  petrosa  des 
Schläfenbeins  nach  vom  von  der  äusseren  Mündung  des  Caoalis  caroti- 
cus  und  an  dem  beweglichen  Theile  der  knorpeligen  Ohrtrompete.  Er 
verläuft  nach  abwärts  und  nach  vorn  parallel  mit  der  Tuba,  nähert  sich 
der  Mittellinie,  inserirt  sich  aponcurotisch  im  hinteren  Theil  des  Gau- 
mensegels und  verbindet  sich  dabei  mit  dem  gleichen  Muskel  der  ande- 
ren Seite.  Mit  seinem  oberen  Theile  liegt  er  über  dem  coneaven  Rande 
des  M.  constrictor  pharyngis  superior. 

Der  Gaumenspanner,  Tubenerweiterer,  m.  te^isor  veli  pali- 
tiniy  8.  dilatator  tubae,  s,  ahductor  tuhae  (Tröltsch),  s,  circutnßexus 
palati,  8.  8phenO'8alpin(jo-8ta2)hylinu8f  entspringt  hauptsächlich  an  der 
Spina  angularis  des  Keilbeins  und  von  dem  membranösen  Theil  der  Ohr- 
trompete, wo  dieser  sich  an  den  oberen  Rand  des  Knorpels  anlegt;  aus- 
serdem entspringt  er  noch  etwas  vom  hinteren  Rande  der  Lamina  ptery- 
goidea  interna,  sowie  von  der  Lamina  tympanica  des  Schläfenbeins.  An 
die  Lamina  pterygoidea  interna  sich  anlegend  und  auf  der  anderen  Seite 
an  den  M.  pterygoideus  internus  grenzend,  zieht  der  Muskel  vertikal 
nach  abwärts.  Er  endigt  in  einer  Sehne,  die  sich,  durch  einen  Schleim- 
beutel geschützt,  um  den  Hamulus  pterygoideus  herumwindet,  dann  ho- 
rizontal nach  innen  geht,  und  sich  zu  der  am  hinteren  Rande  des  Gau- 
menbeins befestigten  Gaumenaponeurose  ausdehnt,  welche  dem  M.  uvu- 
lae zum  Ursprünge  dient  und  die  den  Muskeln  beider  Seiten  gemein- 
schaiUich  ist. 

Wirkungen.  —  Die  Muskeln  des  Schlundes  und  des  Gaumensegels 
sind  hefahigt,  in  Gemeinschaft  mit  denen  der  Zunge  und  des  Zungenbeins  den 
Schlingakt  zu  vollziehen,  d.  h.  den  Bissen  aus  der  Mundhöhle  in  die  Speiseröhre 
zu  schaffen,  ohne  dass  etwas  davon  in  die  Nasenhöhle  oder  den  Kehlkopf  kommt; 
dabei  verhalten  sich  die  einzelnen  Muskeln  in  folgender  Weise.  Während  die  mm. 
stitlogloHsi  die  Zunge  nach  hinten  und  oben  bis  an  den  Gaumen  ziehen  und  zu- 
gleich die  Kieferzungenbeinrouskeln  mit  den  mim,  ftiylo  -  pharynyei  den  Kehlkopf 
nach  oben  und  vorn  rUcken,  so  dass  seine  MUndung  nach  hinten  von  der  Zungen- 
Wurzel  überragt  und  von  dem  niedergedrückten  Kehldeckel  verschlossen  wird,  wird 
der  Kacheneingang  durch  den  m.  palaio-glosstis  zusammengeschnürt  und  der  Bis- 
sen in  den  Schlundkopf  hineingeschoben  Nun  schliessen  die  Muskeln  des  weichen 
Gaumens  den  oberen  Theil   des  Schlundes  ab,   die  mm.  thyreo -paiaio-pharyngei 
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nähern  sich  einander  fast  bis  znr  Berflhmng,  yervollständigen  den  Verschloss  nach 
oben  and  drängen  den  Bissen  in  die  untere  Abtheilung  des  Pharynx,  wo  er  von 
den  SchlundkopfschnUrem  erfasst  und  in  die  Speiseröhre  befördert  wird.  Dann 
erst  kehren  Zunge  und  Kehlkopf  in  ihre  frühere  Stellung  zurück.  Die  Gaumen- 
muskeln  betheiligen  sich  jedoch  auch  bei  anderen  Bewegungen ,  und  dient  nament- 
lich der  Ol.  tensor  mli  pntutini  als  ein  wirksamer  Erweiterer  der  Ohrtrompete,  wäh- 
rend der  m,  ieraior  veli  palaiini  dieselbe  verengem  hilft.  Eine  Besprechung  der 
vielfachen  Thätigkeit  dieser  Muskeln  bei  der  Bildung  der  Sprachlaute  würde  hier 
zu  weit  führen. 


Untere  Zungenbeinmuskeln. 

Zu  diesen  gehören  jederseits  vier  Muskeln;  von  denen  einer  nur 
indirekt  auf  das  Zungenbein  wirkt;  während  die  anderen  direkt  bei  dem 
Herabziehen  des  Zangenbeins  betheiligt  sind.  ^ 

Der  Brustzungenbjeinmuskel;  m,  stemo-ht/otdeus,  8,  stemo- 
cleidO'hyoidem ,  ein  flaches  Band  von  Längsfasern^  variirt  in  seinem  Ur- 
sprünge sehr;  indem  er  bald  an  der  hinteren  Seite  des  Brustbeins  und 
dem  hinteren  Theil  der  Gelenkkapsel  des  BmstbeinschlüsselbeingelenkS; 
bald  an  diesem  Band  und  dem  Schlüsselbein;  bald  am  Schlüsselbein 
und  dem  Knorpel  der  ersten  Rippe  entspringt.  Er  steigt  gerade  nach 
aufwärts  and  inserirt  sich  am  unteren  Rande  des  ZungenbeinkOrpers. 

Der  Muskel  wird  unten  von  dem  Bmstbein  und  dem  M.  stemo- 
cleido-mastoideuS;  weiter  nach  oben  von  der  Fascie  und  theilweise  vom 
Platysma  myoides  und  der  Haut  bedeckt.  Der  innere  Rand  nähert  sich 
gegen  die  Mitte  des  Muskels  hin  dem  des  gleichen  Muskels  der  anderen 
Seite;  an  den  er  sich  nach  oben  anlegt.  Der  äussere  Rand  grenzt  in 
der  Nähe  des  Zungenbeins  an  den  M.  omo-byoideuS;  und  seine  hintere 
Fläche  liegt  dem  M.  sterno-thyreoideus  auf.  Sein  Muskelfleisch  ist  öfters 
durch  sehnige  Querstreifen  unterbrochen. 

Der  Brustbeinschildknorpelmuskel;  m,  stemo-thyreoideuSy 
breiter  und  kürzer,  als  der  vorige  Muskel;  hinter  welchem  er  liegt;  ent- 
springt von  der  hinteren  Fläche  des  Brnstbeinbandgriffs ;  weiter  unten 
und  innen  als  der  M.  stemo-hyoideuS;  und  steigt;  indem  er  sich  etwas 
von  dem  gleichen  Muskel  der  anderen  Seite  entfernt;  zur  Linea  obliqua 
des  Schildknorpels  in  die  Höbe;  an  welche  er  sich  ansetzt. 

Der  grössere  Theil  seiner  vorderen  Fläche  wird  vom  Brustbein  und 
den  Mm.  stemo  -  hyoideus  und  stemo-cleido-mastoideus  bedeckt.  Mit 
seiner  hinteren  Fläche  liegt  er  vor  der  Vena  anonyma;  dem  unteren 
Theil  der  Art.  carotis  communis,  der  Luftröhre  und  der  Schilddrüse.  Am 
unteren  Theil  des  Halses  berühren  sich  die  Muskeln  beider  Seiten  mit 
ihren  inneren  Rändern. 

Dieser  Muskel  ist  öfters  von  queren,  sehnigen  Streifen  durchzogen,  und  von  sei- 
nem oberen  Ende  gehen  öfters  Fasern  ab,  die  sich  mit  dem  M.  thyreo  -  hyoideus 
oder  dem  M.  constrictor  pharyngis  inferior  verbinden. 

Der  Schildknorpclzungenbeinmuskel;  m.  thyreo- hyoideus ^ 
«.  hyO'tbyreoideus,  ist  die  Fortsetzung  des  vorigen  nach  oben,  indem  er 
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Fig.  178.    Unterkiefer  -    und 
ZungenbeinmuskelD,  von 

a,  KinDj  b,  Unterkiefenrinkel; 
c,  Zungenbein;  d,  Zitzeafortaatz ; 
e,  Schildknorpel;  f,  Brustbein, 
g,  Schilddrüse.  +,  mittleres  Ver- 
DindiingsBtUck  beider  Lappen ;  1 , 1', 
Zweibauch  igerKiefermaskel  ;3,  Kie- 
fenEung^nbeinmuskel ;  3,  KinsEun- 
genbeinmuakel;  4,  Zungenbein- 
inngeDinuskel ;  b,  5',  GriflTelzuD- 
genmuBkel;  6,  Orüfelzungenbein - 
moikei;  7,  Griffelscblundmuskel; 
b,  auf  den  Scbulterheber ,  mm 
mittleren  Scblundsubnllrer ;  9,  auf 
dem  mittleren  Rippenbeber.  zum 
unteren  Schlundscbn  lirer:  10,  Brust- 
zungen beinrauskel ;  ll.BrUBtscbild- 
knorpelmuskd ;  12,  auf  dem  Kopf- 
nicker, zum  Schulterzungenbem- 
muskel;  e,  neben  dem  Schild knor- 
pelzungeDbeinmiiskel. 
dicht  Über  dein  Ansatz  des 
vorigen  entspringt  und  zb  dem 
anteren  Rand  des  Zangenbeio- 
körpers  und  des  angrenzen- 
den Theila  des  grossen  Horns  hingebt. 

Dieser  Muskel  wird  von  den  Mm.  stemo  ■  hyoideus  und  omo-hyoi- 
dens  bedeckt  und  grenzt  an  die  Schildknorpelpiatte  und  die  Membrana 
thyreo-byoidea.  Der  Nervus  laryngeus  superior  nebst  Arterie  zieht  zwi- 
schPD  Muskel  und  dieser  Membran  bindnreb  zum  Kehlkopf. 

Der  Schulterzungenbeinmuskcl,  m.  omo-hijoideu» ,  s.  caraco- 
hj/oidetis,  s.  costo-htjoideus ,  ist  ein  langer,  bandförmiger  Muskel,  der  aus 
zwei  durch  eine  zwischeoliegende  Sehne  mit  einander  verbundeneu 
Muskclbäucben  besteht.  Er  entspringt  vom  oberen  Rande  des  Scbulter- 
blattes  in  unmittelbarer  Nähe  der  Incisnra  scapnlae  und  manchmal  noch 
von  dem  dieselbe  Überbrückenden  Ligamentum  transversum.  Von  hier 
geht  er  nach  vorn  und  nur  sehr  wenig  nach  aufwärts  quer  Über  den 
Anfang  des  Halses  bis  hinter  den  M.  stemo-cleidomastoideus;  hinter  dem- 
selben wendet  er  sich  plützlich  in  die  Höbe,  um  sich  an  den  unteren 
Rand  des  Znngenbeinkörpers  anzusetzen.  Die  Sehne,  welche  den  Muskel 
tbeilt,  liegt  hinter  dem  M.  stemo-eleido-mastoideus  und  wechselt  in  Form 
und  Länge  bei  den  verschiedenen  Individuen ;  sie  ist  in  die  tiefe  Hals- 
fascie  eingeschlossen,  welche  eine  Art  von  Schlinge  um  sie  bildet  und 
sieb  nach  abwärts  an  das  Brustbein  und  den  Knorpel  der  ersten  Rippe 
ansetzt.  Hierdurch  sowie  durch  die  den  hinteren  Bauch  umhlillende  und 
an  das  Schlüsselbein  befestigte  Fasele  wird  der  Muskel  in  seiner  gekrümm- 
ten Lage  erhalten. 

An  seinem  ächnlterblattnrspmng  ist  der  Muskel  von  dem  M.  cucul- 
laris  in  der  Mitte  seines  Verlaufs  vom  M.  stemo-cleido-mastoidens  und 
in  seinem  oberen  Theile  tod  dem  Platysma  bedeckt;  er  kreuzt  die  Mm. 
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scaleni,  die  Cervikalnerven  ^   die  Art.  carotis  commanis  und  Vena  jaga- 
lariS;  sowie  die  Mm.  stemo-thyreoideus  und  thyreo-byoideus. 

Der  Muskel  ist  manchmal  anstatt  an  dem  Schulterblatt  an  dem  Schlüsselbein 
etwa  in  dessen  Mitte  befestigt  und  dann  nur  einbauchig;  auch  fehlt  hie  und  da 
der  vordere  Bauch  und  ist  durch  einen  ßbrösen  Streifen  in  der  Fascie  ersetzt,  der 
sich[mit  dem  Zungenbein  verbindet^  endlich  kommt  er  auch  doppelt  vor,  und  dann 
entspringt  der  eine  gewöhnlich  vom  Schulterblatt,  der  andere  vom  Schlüs- 
selbein. 

Wirkungen.  —  Während  die  Mm.  sterno-hyoideu^  und  omo-hifnitUnis  nur  als 
Depressoren  des  Zungenbeins  wirken  und  der  m.  sierno-ifipreoideus  ein  Depressor 
des  Kehlkopfs  ist,  kann  der  letztere  auch  mit  dem  rn.  thpreo-hyoffieus  gemeinschaft- 
lich das  Zungenbein  herabziehen.  Letzterer  hebt  den  Kehlkopf  bei  fixirtem  Zun- 
genbein. Beim  Schinken  rücken  Zungenbein  und  Kehlkopf  schnell  nach  oben 
und  vom;  die  Rückkehr  in  die  natürliche  Lage,  welche  in  der  Richtung  der  mm. 
omo-hyoidei  erfolgt,  kommt  durch  die  Wirkung  der  in  Rede  stehenden  Muskeln  zu 
Stande.  —  Bei  der  Aussprache  tiefer  Töne  stellen  sich  Kehlkopf  und  Zungenbein 
tiefer  als  gewöhnlich  und  folgen  dem  Zuge  der  Stemalmuskeln.  Beim  Anstimmen 
hoher  Töne  findet  nur  eine  geringe  Hebung  des  Zungenbeins  statt,  aber  der  Kehl- 
kopf tritt  in  Folge  der  Whrkung  des  m.  thyreo-hyoideus  merklich  in  die  Höhe. 


Beugemuskeln  des  Halses. 

Oberflächlicher  Muskel. 

Dieser  Muskel  liegt  vor  und  zur  Seite  der  Halseingeweide^  die  zwi- 
schen ihn  und  die  tiefen  Halsmuskeln  gelagert  sind. 

Der  Kopfnicker,  m.  stemo-cleido-mastoideus ,  «•  stemo-mastoideus, 
s,  tnaßtoideus  colli,  8.  nutator  capitis,  ist  ein  langer,  über  den  ganzen  Hals 
sich  erstreckender  Muskel,  welcher  unten  in  zwei  Abtbeilnngen  an  der 
vorderen  Fläche  des  Brustbeins  und  dem  inneren  Dritttheil  des  Schlüssel- 
beins angeheftet  ist.  Die  Befestigung  am  Brustbeine  ist  dick  and  rund, 
vorn  sehnig,  hinten  fleischig.  Die  Portio  clavicularis,  von  der  Portio 
stemalis  durch  einen  dreieckigen  Zwischenraum  getrennt,  ist  flach  und 
enthält  ^vermischte  Fleisch-  und  Sebnenfasern.  Die  beiden  Abtheilungen 
vereinigen  sich  nahezu  in  der  Mitte  des  Halses  zu  einem  dicken,  durch 
die  Haut  vorspringenden  Muskel,  der  die  Richtung  schräg  nach  oben 
und  hinten  nimmt  und  oben  an  den  vorderen  Rand  and  die  äussere 
Fläche  des  Processus  mastoideus ,  dann  weiter  nach  hinten  zu,  an  eine 
rauhe  Leiste  des  Schläfenbeins  und  endlich,  vermittelst  einer  dünnen 
Aponeurose  an  das  äussere  Stück  der  Linea  semicircularis  superior  des 
Hinterhauptsbeines  sieb  befestigt. 

Von  diesem  Muskel  ist  mehr  als  die  Hälfte,  nämlich  ^l^  seiner  Länge 
durch  das  Platysma  bedeckt.  Er  wird  von  der  Vena  jugularis  externa 
und  von  den  aufsteigenden  Zweigen  des  Plexus  cervicalis  gekreuzt.  Er 
liegt  auf  einem  Thcil  der  Mm.  stemo  -  hyoideus  und  stemo  -  thyreoideus 
und  kreuzt  den  M.  omo-hyoideus ;  im  mittleren  Theil  des  Halses  bedeckt 
er  den  Plexus  cervicalis  und  die  grossen  HalsgefUsse  nebst  den  sie  be- 
gleitenden Nerven  und  im  oberen  Theil  die  Mm.  digastricus  und  stylo- 
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hyoidens;   der  Nervus  accessorius  Willisii  durchbohrt  und  versorgt  ihn, 
die  Halsfascie  umgibt  ihn  mit  einer  Scheide. 

Der  m.  stemo-cleido  •  mastoideus  wird  manchmal  in  zwei  Muskeln  getrennt 
beschrieben,  nämlich  als  //*.  stenio-tnasfoideus  imd  m,  cleido-mastoidewt.  Meist  ver- 
laufen die  Fasern  der  portio  clavicularis,  ehe  sie  sich  mit  denen  der  portio  stema- 
lis  vereinigen,  eine  Strecke  weit  innen  neben  ihnen  her.  Der  Muskel  variirt  sehr  in 
der  Breite  des  unteren  Endes,  namentlich  der  portio  clavicularis,  welche  bald  so 
schmal,  wie  die  stemale  Sehne  ist,  während  sie  in  anderen  Fällen  sich  6  —  8  Cm. 
breit  an  dem  Schlüsselbein  hin  erstreckt ;  bei  ungewöhnlicher  Breite  ist  dieser  Theil 
des  Muskels  auch  oft  in  mehrere  durch  Zwischenräume  getrennte  Btindel  oder 
Zacken  aufgelöst.  In  manchen  Fällen  berührt  der  m.  cucuUaris  den  m.  stemo-cleido- 
mastoideus  oder  sendet  gar  einen  Verbindungsstreifen  über  die  arteria  subclavia 
weg  zu  ihm  hin. 

Tiefe  Haknu8keln. 

Diese  Muskelgruppc  liegt  an  der  vorderen  Abtheilung  der  Wirbel- 
säule, derselben  dicht  an  und  ist  von  vom  her  von  den  Halseingeweiden 
bedeckt.  Sie  besteht  zum  Theil  aus  Muskeln,  welche  zwischen  Wirbel- 
säule und  Rippen,  zum  Theil  aus  solchen^  welche  zwischen  Wirbelsäule 
und  Kopf  angebracht  sind. 

Der  vordere  Rippenhalter,  w.  scalentis  anticus,  s,  prior ^  s,  pri- 
mm,  s.  triangnlaris  anticus,  oben  in  4  Zacken  gespalten,  entspringt 
von  den  vorderen  Höckern  der  Querfortsätze  des  3.,  4.,  5.  und  6.  Hals- 
wirbels und  setzt  sich  unten  mit  einer  dicken,  abgeplatteten  Sehne  an 
die  Rauhigkeit  des  inneren  Randes  der  oberen  Fläche  der  ersten  Rippe  an. 

Dieser  Muskel  hat  eine  tiefe  Lage ;  er  wird  in  seinem  unteren  Theile 
von  dem  hinteren  Bauche  des  M.  omo-hyoideus  gekreuzt,  über  seine 
ganze  Länge  zieht  der  Nervus  phrenicus  schräg  von  oben  nach  unten 
und  innen ;  sein  unteres  Ende  hat  vor  sich  die  Vena,  hinter  sich  die  Ar- 
teria subclavia.  Hinter  seinem  äusseren  Rande  über  der  Arteria  subcla- 
via sieht  man  die  Nerven  des  Plexus  brachialis  hervorkommen;  der  Ursprung 
des  M.  rectus  capitis  anticus  major  liegt  an  seiner  inneren  Seite,  in  der 
Furche  zwischen  beiden  Muskeln  steigt  die  Arteria  thyreoidea  inferior 
auf,  und  nach  vom  davon  liegt  die  Vena  jugularis  communis. 

Der  mittlere  Rippenhalter,  m.  scalentis  medius,  s.  secundus,  ist 
oben  an  die  hinteren  Höcker  der  Querfortsätze  der  letzten  sechs  Hals- 
wirbel und  unten  hinter  denSulcus  subclavius  der  ersten  Rippe  befestigt. 
Bisweilen  erhält  er  eine  Zacke  vom  Querfortsatz  des  Atlas. 

Nach  vom  von  diesem  Muskel,  zwischen  ihm  und  dem  M.  scalenus 
anterior  sind  die  Nerven  des  Plexus  brachialis  und  die  Arteria  subcla- 
via gelegen,  nach  hinten  legen  sich  der  M.  scalenus  posticus  und  der 
M.  levator  scapulae  an  ihn  an. 

Der  untere  Rippenhalter,  m,  scalenus  posticm,  s.tertius,  kleiner 
als  die  beiden  anderen  Rippenhalter,  ist  oben  durch  zwei  oder  drei  kleipe 
Sehnen  an  die  Querfortsätze  von  eben  so  vielen  der  untersten  Halswir- 
bel angeheftet  und  durch  eine  aponeurotische  Sehne  an  die  zweite  Rippe, 
dicht  vor  dem  M.  levator  costae  secundns  befestigt. 


Tieft  Halnsniketn. 

Aq  den  Rippenhattern  kominen  kleiDO  Abweichungen,   sowohl  in  Bezug  auf  \ 
die  Zahl  ihrer  Befesti^ungspankte,    als  in  Bezag  auf  Anordnung  ibrer  Fasern  v 
Eine  Zacke  vom  m.  ecalenus  antfcus  gebt  Euweilen  hinter  der  arteria  subclavia  ber. 


Fig.  170.    Obi-rflächlich,-  und  liefe  HaU-  und  Kypfmuakelii 


Die  Erklärung    der  Kopftiinskeln   findet   sich    schon   bei    Fig.    167  pg.  2tÜ,M 
c,  Zungenhein;    d,  Kino;    e,  snkus  aubclaviiis  der  ersten  Rippe,  über  welcher  diefl 
dtirchsehnittene  arteria  subdavia  ku  sehen  ist;  f,  fossaglenoideascjipiilae;  15,  por-^ 
do  eteraaÜH,  15',  portio  clavicularis  musculi  stemo-cleido-inastoidei;     16.  m.  stemo-  ' 
hyoideua;    17,  hinterer,    t?',  vorderer  Bauch  des  m.  omo-liyoideusi     17",  Sdiliuge 
der  tiefen  Hahfascie;  18,  mm.  sterno-thjreoidei;  19,  in.  Ihyreo-hyoideuBi  20,  Theilo 
der  mm.  constrictores  pharyntj^Si    2%  ni.  cucullnm;  2!),  levator  scapulaei    26,  m. 
scalenus  posticns;    27.  m.   scalenua  mediusi    28,  ni.   scalenus  anticite;    29.  pars  _ 
clavii-ularia,    29',    pars   eterno-costalis    ui.  pecturaüs  majoris;    30,    m.    pectoraliaJ 
lufnor. 

Der  grosse,  vordere,  gerade  Kopfmnskel.  v.  irrlm  napM 
anHeus  major,  s.  loiit/tts  cointh,  entspringt  mit  Gchnigen  Zacken  von  deiil 


Tiefe  Halamnakels. 


Fig.  18a    Ansiclit  der  tiefen 


Halsi 


Hkeln 


Dte  vordere  Äbtbeilimg  des 
Schädels,  die  Ualseingereide  und 
das  Brustbein  sind  entfernt, 
a,  durchscIiDittene  pars  baailaris 
des  Hinterliauptsbeins ;  b,  Proces- 
sus transversus  atlantisj  c,  Quer- 
fortsatz des  siebenten  Halswirbels; 

d,  erster,    d',  vierter  Brustwirbel; 

e,  erste,  e'  sweite  Rippe.  Jj  m. 
rectns  capitis  anticus  minor; -9,  m. 
rectus  capitis  anticus  major ;  3,  mitt- 
lerer Theil,  3',  oberer  Theü,  (m. 
longns  atlantis) ,  X',  unterer  Theil 
des  m.  longus  culli;  4,  m.  rectus 
capitis  laterllis:  4',  erstes  Paar, 
4",  zweites  Paar  der  mm.  inter- 
transversariij  b,  m.  scalenus  anli- 
cos  dexter;  6,  m.  scalenus  me- 
diua  dexter ;  ö'  und  6' ,  die  unte- 
ren Ansätze  der  entsprechenden 
Muskeln  links;  7,  m.  scalenus  po- 
sticusi  8,  oberer  Ansatz  des  m. 
levator  scapulae ;  9,  oberer  Ansatz 
des  m.  splenius  colli. 

HOckem  der  Querfortsätze  des  3.,  4.,  5.  nnd  6.  Halswirbels,  wo  er  mit 
dem  Uraprnnge  des  M.  scalenus  anterior  zusammentrifft  und  setzt  sich 
an  die  Pars  basilaris  des  Hipterhauptebeines  etwas  vor  dem  Foramen  oc- 
cipitale  magnnm  an.  Die  der  Mittellinie  zanächst  gelegenen  Fasern  sind 
die  längsten  und  beide  geraden,  vorderen  Kopfmuskeln  cooTergiren  nach 
anfwärts. 

An  die  vordere  Fläcbe  des  Muskels  grenzt  der  Scblandkopf,  die  Nn. 
vague  und  sympathicns  und  die  grossen  Halsgeßlsse.  Die  hintere  Fläche 
grenzt  an  einen  Theil  des  M.  longns  colli  nnd  an  den  M.  rectus  anti- 
cus minor. 

Der  kleinere,  vordere,  gerade  Kopfmuskel,  m.  rectus  etqti- 
tis  anticus  minor,  von  dem  vorigen  ganz  bedeckt,  entspringt  vom  vorde- 
ren Bogen  des  Atlas  und  noch  etwas  von  der  Wurzel  seines  Qnerfort- 
satzes,  inserirt  sich  an  der  Pars  basilaris  ossis  occipitis  dicht  vor  dem 
Bande  des  grossen  Hinterhanptsloches ,  2  —  3  Ctm.  von  seinem  Nach- 
bar der  anderen  Seite  entfernt. 

Der  seitliche,  gerade  Kopfmuskel,  m.  rectus  capitis  latera- 
lis, ist  ein  kurzer,  dicker  Muskel,  der  von  der  oberen  Fläcbe  des  vorde- 
ren Abschnittes  des  Atlas  des  Querforisatzes  entspringt  und  sich  an  die 
Rauhigkeit  onter  der  Eminentia  jugularis  des  Hinterhauptsbeins  inserirt; 
er  geb)}i;t  in  die  Reihe  der  Mm.  intertransversarii.  Die  vordere  Fläche 
dieses  Muskels  grenzt  an  die  Vena  jugularis  interna,  die  hintere  an  i^e 
Arteria  vertebralis. 

Der  lange  Halsmuskel,  m.  longus  colli,  liegt  auf  der  vordecen 
Seite   der  Wirbelsäule  vom  Atlas   bis  znm  dritten  Brustwirbel    Er  be- 


268  Binde»  des  Kopfes  und  Halses. 

steht  aus  drei  verscbiedeneD  Faserzttgen,  von  denen  zwei  schräg  ver- 
laufen und  eine  senkrecht  angeordnet  ist;  so  dass  sie  zusammen  ein 
flaches,  mit  seiner  Spitze  nach  aussen  gerichtetes  Dreieck  bilden.  — 
a.  Die  obere,  schräge  Portion,  von  He  nie  von  dem  übrigen  Muskel  als 
m.  longm  atlantis  abgetrennt,  entspringt  vermittelst  einer  sehnigen  Spitze 
vom  Tuberculura  anterius  atlantis,  geht  abwärts  und  auswärts  und  in- 
serirt  sich  an  den  vorderen  Theilen  der  Querfortsätze  des  3.,  4.  und  5. 
Halswirbels.  —  b.  Die  untere,  schräge  Portion,  von  allen  die  kleinste,  geht 
von  den  Körpern  der  zwei  oder  der  drei  ersten  Brustwirbel  schräg  auf- 
wärts und  auswärts  an  die  Querfortsätze  des  5.  und  6.  Halswirbels.  — 
c.  Die  vertikale  Portion  verbindet  die  Ursprünge  der  beiden  schrägen 
Abtheilungen  und  ist  oben  an  die  Körper  des  2.  bis  4.  Halswirbels,  un- 
ten an  die  Körper  der  drei  untersten  Hals-  und  der  zwei  bis  drei  ober- 
sten Brustwirbel  befestigt. 

Wirkungen.  —  Die  mm,  sterno-cleido-mastoidei  und  in  geringem  Grade 
die  mm.  scaleni  beugen  Hals  und  Kopf,  vorwärts  gegen  das  Brustbein.  V\rirken  da- 
gegen die  mm.  stemo-cleido-mastoidei  mit  den  Streckmuskeln  des  Kopfes  zusam- 
men, so  helfen  sie  bei  der  Extension  mit  und  stellen  den  Kopf  so,  dass  das  Kinn 
nach  oben  und  vorwärts  ragt.  Wenn  nur  einer  der  beiden  mm.  stemo-cleido-ma- 
stoidei in  Thätigkeit  tritt,  so  neigt  sich  der  leicht  gebeugte  Kopf  nach  der  Seite 
des  thätigen  Muskels,  wobei  zugleich  der  Kopf  so  rotirt,  dass  sich  das  Gesicht  und 
namentlich  das  Kinn  der  entgegengesetzten  Seite  zuwendet.  Es  ist  dies  die  Stell- 
ung, welche  als  Schiefhals  bei  Leiden  eines  der  beiden  Muskeln  auftiitt. 

Die  mm.  scnfenJ  wirken  bei  fixirter  Wirbelsäule  als  Heber  der  Rippen  und 
werden  von  Vielen  als  regelmässige  Inspirationsmuskeln  angesehen.  Bei  fixirtem 
Kopf  kann  auch  die  Contraktion  der  mm.  sterno  -  cleido  -  masti^jidei  durch  Hebung 
des  Brustbeins  und  der  Schlüsselbeine  eine  forcirte  Inspiration  unterstützen. 

Binden  des  Kopfes  und  Halses. 

Die  oberflächliche  Binde,  fascia  »uperßcicUis ,  ist  an  Kopf  und 
Hals  nur  wenig  entwickelt  und  vielfach  mit  anderen  Theilen  verschmol- 
zen; die  man  unter  anderen  Namen  beschreibt.  Zwischen  der  Aponeu- 
rose  des  M.  occipito-frontalis  und  der  Haut  ist  eine  Schicht  von  ziemlicher 
Festigkeit,  welche  beide  Theile  verbindet.  Von  der  Oberfläche  des  M. 
occipitalis  aus  geht  sie  in  die  oberflächliche  Bedeckung  der  Nackenmus- 
keln über  und  zu  beiden  Seiten  der  Aponeurosis  cranii  setzt  sie  sich  in 
die  Fascia  temporalis  fort  und  schliesst  die  äusseren  Ohrmuskeln  mit  den 
oberflächlichen  Gefassen  und  Nerven  zwischen  ihren  Blättern  ein. 

Im  Gesicht  sind  die  Fasern  der  oberflächlichen  Muskeln  an  vielen 
Stellen  so  eng  mit  der  Haut  verwebt,  dass  eine  deutliche  Lage  der  ober- 
flächlichen Binde  sich  dazwischen  nicht  unterscheiden  lässt  Ueber  den 
grössten  Theil  des  Gesichts  ist  die  Fascie  ganz  von  subcutanem  Fett 
durchsetzt.  An  der  Seite  des  Halses,  wo  das  den  Hautmuskel  enthalt- 
ende Gewebe  die  oberflächliche  Binde  repräsentirt ,  ist  sie  dünn  und 
schliesst  die  Vena  jugularis  externa  und  einige  oberflächliche  Nerven  ein. 

Die  tiefe  Binde  des  Kopfes  und  des  Halses,  fascia  pro- 
funda, capitis  et  colli ^  verdient  eine  besondere  Betrachtung^   da  sie  Um- 
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httllungen  von  beträchtlicher  Stärke  and  die  Grenze  zwischen  mehreren 
wichtigen  Organen  bildet. 

Die  Schläfe nbindC;  fascia  ternporalis,  ist  eine  aponeurotische 
Membran^  welche  den  Schläfenmaskel  über  dem  Jochbogen  bedeckt  und 
seinen  Ursprangsfasem  eine  aasgedehnte  Befestigungsfläche  darbietet. 
Sie  entspringt  oben  von  der  Linea  scmicircularis  des  Stirn-;  Scheitel- 
und  Schläfenbeins  und  vom  hinteren  Rand  des  Wangenbeins  und  spaltet 
sich  etwa  in  der  Mitte  ihres  Verlaufs  in  zwei  Blätter,  von  denen  sich 
das  eine  an  den  inneren ,  das  andere  an  den  äusseren  Theil  des  oberen 
Jochbogenrandes  ansetzt.  Die  innere  Lamelle  ist  die  schwächere ,  die 
äussere  die  stärkere;  der  Zwischenraum  zwischen  beiden  ist  von  Fett- 
gewebe erfüllt;  dessen  Schwinden  die  Hohlheit  der  Schläfen  bei  abge- 
magerten Personen  bewirkt.  —  Von  der  äusseren  Haut  ist  diese  Fascie 
durch  eine  dünne  Bindegcwebsschicht  und  die  OhrmuskelU;  von  dem 
Schläicnmuskel  theil  weise  wiederum  durch  Fettgewebe  getrennt. 

Die  tiefe  üalnhindG,  fascia  colli,  s.cervlcalis  2>ropria,  8,  profunda, 
geht  vom  vorderen  Rande  des  M.  cucullaris  unter  dem  Platysma  myoides 
her  über  die  seitliche  und  vordere  Fläche  des  Halses.  Hinten  hängt  sie 
continuirlich  mit  den  Bindegewebsschichten  zusammen,  von  welchen  der 
M.  cucullaris  und  die  tieferen  Muskeln  umhüllt  sind;  sie  erstreckt  sich 
überdas  hintere  Halsdreieck;  nämlich  über  den  von  den  Rändern  des 
M.  cucuUariS;  M.  sterno-cleido-mastoideus  und  der  Clavicula  eingeschlos- 
senen Raum;  am  hinteren  Rand  des  Kopfnickers  trennt  sie  sich  in  zwei 
Blätter,  welche  den  Muskel  zwischen  sich  nehmen  und  sich  am  vorderen 
Ende  wieder  in  eine  Membran  vereinigen,  die  nach  vom  sich  bis  zur 
Mittellinie  erstreckt  und  mit  derjenigen  der  anderen  Seite  das  zwischen 
den  vorderen  Rändern  beider  Kopfnicker  und  dem  Unterkieferrand  ge- 
legene vordere  Halsdreieck  bedeckt.  In  dem  hinteren  Dreieck  ist 
die  Fascie  an  das  Schlüsselbein  angeheftet  und  wird  in  der  Nähe  des 
Knochens  von  der  Vena  jugularis  externa  durchbohrt,  welche  oben  aus- 
serhalb der  Fascie  liegt.  Im  vorderen  Dreieck  ist  sie  oben  und  vom 
an  den  Rand  des  Unterkiefers  befestigt,  weiter  hinten  setzt  sie  sich  über 
den  M.  masseter  und  die  Glandula  parotis  als  fascia  masseterica  und 
parotidea  fort.  An  der  hinteren  und  inneren  Fläche  der  Ohrspeicheldrüse; 
sendet  sie  einen  Fortsatz  nach  aufwärts,  von  welcher  ein  verdickter 
Strang  als  ligamentum  stylo-maxillare  den  Griffelfortsatz  mit  dem  Unter- 
kieferwinkel verbindet;  durch  dieses  werden  Ohr-  und  Kieferspeichel- 
drtlse  selbst  für  den  Fall  getrennt  erhalten,  dass  sich  die  eine  oder  die 
andere  bedeutend  vergrössern  sollte. 

An  der  vorderen  Fläche  des  Halses  ist  die  Binde  an  das  Zungen- 
bein befestigt;  abwärts  wird  sie  stärker  und  spaltet  sich  unter  dem  Ni- 
veau der  Schilddrüse  in  zwei  besondere  Schichten.  Von  diesen  ist  die 
oberflächliche  und  schwächere,  den  Kopfnickem  folgende,  am  oberen  Rand 
des  Stern  um  und  am  Ligamentum  interclaviculare  befestigt,  die  tiefere^ 
stärkere  Schichte  bedeckt  den  M.  stemo-thyreoideus  und  stemo-hyoideus 
und  ist  an  die  hintere  Fläche  des  Brustbeins  befestigt.  Diese  Membra- 
nen  wirken   wesentlich  bei  der  Schliessung  der  Brosthöhle    oben   am 
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Brustbein  mit;  zwischen  ihnen  findet  sich  eine  Quantität  lockeren  Binde- 
gewebes und  Fett;  auch  zuweilen  eine  kleine  Lymphdrüse. 

Im  Zusammenhang  mit  dem  tieferen  von  diesen  beiden  Blättern  findet 
man  im  hinteren  Halsdreieck  ein  noch  tieferes ;  das  den  hinteren  Bauch 
des  M.  omo-hyoideus  umgibt  und  ihn  gegen  das  Schlüsselbein  und  die 
erste  Rippe  zieht.  Noch  tiefer  als  die  bis  jetzt  beschriebenen  Fascien- 
theile  ist  ein  Blatt,  das  hinter  den  Depressoren  des  Kehlkopfs  liegt,  die 
Luftröhre  und  die  Schilddrüse  umhüllt,  von  hier  über  den  grossen  Ge- 
lassen her  sich  in  den  Brusteingang  nach  abwärts  erstreckt  und  in  die 
fibröse  Schicht  des  Herzbeutels  übergeht. 

Mit  den  tiefen  Blättern  der  Halsfascie  hängt  die  gemeinschaftliche 
Scheide  der  grossen  Halsgefässe,  vagina  vasorum  colli^  zusam- 
men, indem  sich  die  Arteria  carotis  und  die  Vena  jugularis  mit  dem 
Nervus  vagus  gemeinschaftlich  in  ähnlicher  Weise  zwischen  zwei  Fas- 
cienblätter  schieben,  wie  dies  bei  dem  M.  sterno-cleido-mastoideus  der 
Fall  ist. 

Die  Bindelage,  welche  vor  den  tiefen,  vorderen  Halsmuskeln  her, 
zwischen  ihnen  und  der  hinteren  Wand  des  Schlundkopfs  und  der  Speise- 
röhre herzieht,  heisst /oscia  praeveHebrcUis ;  nach  oben  setzt  sich  dieselbe 
gegen  den  Kopf  hin  fort,  geht  nach  vom  auf  den  M.  buccinator  über 
und  wird  hier  fasda  bucco-pharyngea  genannt. 


Moskelii  der  oberen  Extremität.  Musculi  exlremäatis  superioris. 

Muskeln  zwischen  Stamm  und  Arm. 

Zwischen  bestimmten  Theilen  des  Stammes  einerseits  der  Schulter 
und  dem  Oberarm  andrerseits,  sind  gewisse  Muskeln  angebracht,  die  zur 
Befestigung  der  oberen  Extremität  an  den  Stamm  dienen,  und  die,  ob- 
gleich ihrer  Lage  wegen,  scheinbar  zum  Stamme  gehörig  und  gewöhnlich 
zu  den  Muskeln  desselben  gerechnet,  doch  in  ihrer  Anordnung  und  Func- 
tion so  innige  Beziehungen  zu  der  Extremität  haben,  dass  sie  passender 
mit  den  Muskeln  derselben  beschrieben  werden.  Die  hieher  gehörigen 
Muskeln  sind:  hinten  die  Mm.  cucullaris,  latissimus  dorsi,  levator  anguli 
scapulae  und  rhomboidei;  vom  die  Mm.  pectorales  major  und  minor, 
subclavius  und  serratus  magnus.    In  dieselbe  Kategorie  gehören   femer 

Fig.  181.    Oberflächliche  Muskeln  des  Stammes,  der  Schulter  und 

der  Hüften,  von  hinten.    V» 

a,  protuberantia  occipitalis  externa;  b,  acromion  scapulae;  c,  crista  ossis  ilii; 
1,  m.  cucullaris;  1',  rhombische  Sehnenausbreitung  beider  Muskeln  in  der  Nacken- 
gegend; i'\  dreieckige  Ansatzsehne;  2,  m.  latissimus  dorsi;  2\  2\  fleischige 
Ursprünge  desselben  an  dem  Darmbein  und  den  Rippen ;  1 ,  2' ,  c ,  hinteres  Blatt 
der  fascia  lumbo-dorsalis ;  3,  m.  stemo  cleido-mastoideus ;  4,  m.  deltoideus ;  5,  m. 
infraspinatus ;  6,  m.  teres  minor;  7,  m.  teres  major;  8,  m.  rhomboideus  major; 
9,  unterer  Theil  des  m.  obliquus  externus  abdominis;  10,  Fascie  über  dem  m. 
glutaeuBmedius;  11,  m  glutaeus  maximus ;  12,  m.  gracilis;  13,  m.  adductor  magnus ; 
14,  m.  semitendinosus;  15,  m.  biceps;  16,  fascia  lata  über  dem  m.  vastus  externus. 


Hintere  oberflBchHche  Hiukelti  des  Stammes. 
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die  Portio  clavicularis  des  M.  stemo-cleido-mastoideus  and  M.  omo-hyoi- 
deaS;  welche  ihrer  wichtigen  Beziebangen  zum  Halse  wegen,  bereits  bei 
demselben  beschrieben  worden  sind. 


Hintere  NuskelQ  zuischeo  Stamm  und  Arm. 

Der  Kappenmaskel;  m.  trapezim,  s.  cucullaris,  entspringt  ver- 
mittelst einer  dünnen  Aponearose  von  der  Protuberantia  und  dem  inne- 
ren Dritttheil  der  Linea  semicireularis  superior  ossis  occipitis,  von  dem 
Ligamentum  nacbae  und  von  den  Dornfortsätzen  des  letzten  Hals-  und 
aller  Brustwirbel,  sowie  von  den  Dornspitzbändem  derselben.  Von  dieser 
ausgedehnten  Ursprungsstelle  aus,  convergiren  die  Fasern  des  Muskels 
der  Ansatzstelle  zu;  die  oberen  gehen  abwärts,  wenden  sich  am  Halse 
nach  vom  und  befestigen  sich  am  hinteren  Rande  des  äusseren  Dritttheils 
des  Schlüsselbeins;  die  folgenden  Fasern  gehen  in  horizontaler  Richt- 
ung an  den  inneren  Rand  des  Acromion  und  den  oberen  Rand  der  Spina 
scapulae;  die  unteren,  aufwärts  steigenden  Fasern  endigen  in  einer  flachen 
Sehne,  welche  über  das  dreieckige  Feld  an  der  Basis  der  Spina  scapu- 
lae gleitet  und  sich  an  deren  Rauhigkeit  ansetzt.  Zum  grössten  Tbeil 
ist  der  Muskel  gleich  vom  Ursprung  an  fleischig;  am  7.  Halswirbeldom 
jedoch  und  von  hier  an  einige  Wirbel  aufwärts  und  abwärts  hat  der 
Muskel  eine  flache,  nach  oben  und  unten  sich  verschmälernde  Ursprangs- 
sehne  von  dreieckiger  Gestalt  mit  starkem  Glanz,  so  dass  die  Sehnen 
der  beiden  Seiten  zusammengenommen  ein*  rhombisches  Ansehen  haben. 
Die  am  EUnterhaupte  entspringenden  Fasern  haben  keinen  Sehnenglanz 
und  gleichen  eher  einer  starken  Fascie.  Die  Mm.  cucullares  beider  Seiten 
zusammen  betrachtet,  haben  die  Form  einer  viereckigen  Figur,  ähnlich 
einem  den  Rücken  herabhängenden  HaLstuche  (Mönchskaputze),  welchem 
Umstände  der  Namen  entnonunen  ist. 

DerM.  cucullaris  liegt  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  oberflächlich,  er 
bedeckt  von  hinten  her  die  Nackenmuskeln,  den  M.  levator  anguli  sca- 
pulae, die  Mm.  rhomboidei  und  supraspinatus ,  sowie  kleine  Stücke  der 
Mm.  infraspinatus  und  latissimus  dorsi  und  der  Aponeurosis  lumbaris. 
Der  Nervus  accessorius  und  die  Arteria  cervicalis  superficialis  dringen 
von  innen  her  in  seine  Substanz  ein. 

Nicht  selten  ist  der  m.  cacollaris  auf  einer  oder  beiden  Seiten  kürzer  als  an- 
gegeben, und  die  Zahl  der  Brustwirbel ,  an  denen  er  entspringt,  kann  bis  auf  7 
herabsinken. 

Der  breite  Rückenmuskel,  m.  latismnus  dorsi,  entspringt  mit 
sehnigen  Fasern  von  den  Dornfortsätzen  der  6  oder  7  unteren  Brustwir- 
bel und  von  der  hinteren  Lamelle  der  Aponeurosis  lumbo-dorsalis ,  ver- 
mittelst deren  er  mit  den  Lenden-  und  oberen  Kreuzbeindoraen,  sowie  mit 
dem  hinteren  Theil  der  Crista  ossis  ilii  zusammenhängt.  Er  entspringt 
ferner  auch  fleischig  an  einem  kurzen  Stück  der  Darmbeinleiste  vor  dem  An- 
satz der  Aponeurose  und  mit  fleischigen  Zacken,  welche  zwischen  die  Zacken 
des  M.  obliquus  abdominis  extemus  eingreifen,  von  den  drei  oder  vier 
untersten  Rippen.    Die  Fasem  des  oberen  Muskeitheils  sind  die  kürzesten, 
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Fig.  182. 
Muskeln 


Die 


oberflächliche: 
r  RU 


nd  der 
Hüfte.  i|i 
o,  protuberantia  occipitalii  extemaj 
C,  procc'ssuB  traiuveraus  aÜantiB;  D, 
vertebra  doraalia  prima;  L,  vert  liun- 
baris prima;  S.  us  sacnim;  Co,  os  coc- 
cygisi  a,  acromioni  b,  baais  acapulae; 
i,  i^rista  imsiB  ilii;  1,  m.  8t«niu-cleido- 
mastoideuB ;  2,  m.m.spleniua,  levatorao- 
guli  Bcapulae  etc.;  3,  3,  m  cucullarii; 
i',  dreieckige  Sehne  desselben  an  der 
basia  spinne  scapulae  j  + ,  Sehnenblatt 
am  Uebergang  der  Hals-  m  die  ürust- 
wirbelsäute;  4,  -t,  m.  latissimiu  dorsi; 
4',  Sehnenuraprang  an  der  Wirbelsäule; 
4",  fleisehiger  Ursprung  am  Hüftbein ; 
.'),  ui.  infraspinatus  I  6,  m.  teres  minor; 
7,  m.  (eres  major;  8,  m.  deltoides;  9, 
m.  obliquuB  abdominis  extemus;  10.  Fas- 
ele Über  dem  m,  glutaeuB  medius;  11,11, 
Ursprung  des  m.  glutaeus  iiiaximus ; 
11',  Ansatz  des  Muskels  in  der  Umge- 
bung iles  trochanter  major;  11",  Ueber- 
gang in  die  fascia  lata;  12,  m.  biceps; 
tit,  m.  semltendlnosus;  14,  m.  adductor 
uagnus;  lö,  ui.  giacilis. 

sie  gehen  fast  horizontal  Über  den 
unteren  Winkel  dee  Scbnlterblattee 
weg  Dach  aussen  und  erhalten  hier- 
bei von  ibm  hänfig  ein  fleischiges 
VerstärknngBbundel,  Die  weiter  nn- 
ten  entspringendea  Fasern  werden 
Ifioger  und  gehen  schräg  nach  oben 
mit  abwärts  zunehmender  Steilheit ; 
die  Rippenbtlndel  gehen  fast  ver- 
tikal in  die  Höhe.  Die  in  Folge 
dieser  Convergenz  sieh  sehmal  zn- 
sammendrängenden  Fasern  des  brei- 
ten Muskels  bilden  ein  fleischiges 
Band  von  ziemlicher  Dicke ,  das 
mit  dem  M.  teres  miyor  zur  Achsel- 
höhle hinzieht ,  am  den  unteren 
und  äusseren  Rand  dieses  Muskels 
sich  herumscblttgt  nnd  so  schliess- 
lich an  seine  vordere  Flüche  zu 
liegen  kommt.  Hier  endigt  der 
M.  latissirous  dorsi  mit  einer  fla- 
chen 5  6  Cm.  langen  Sehne,  die  gewöhnlich  mit  der  des  M  teres  m^or 
verwachsen  ist,  aber  vor  dem  Ansatz  sich  meist  wieder  von  ihr  trennt. 
Sic  heftet  sich  hinter  dem  Sulcus  bicipitis  bumen  an  die  Spma  tuber- 
cali  minoris  etwas  Über  dem  Ansatz  des  M  teres  major  Die  Art,  wie 
der  Muskel  am  sich  selbst  gewunden  ist,    bat  zur  Folge,  dass  die  vor* 
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dere  Fläche  seiner  Sehne  in  gleicher  Richtung  yerläofl^  wie  die  hintere 
Fläche  des  übrigen  Maskeis. 

Der  M.  latissimos  dorsi  ist  mit  Ausnahme  seines  Ursprungs  von 
den  Brustwirbeln ;  mit  welchem  er  sich  unter  den  M.  cucullaris  schiebt, 
nur  von  der  Haut  bedeckt;  das  Ansatzstück  verliert  sich  in  der  Musku- 
latur der  Achselhöhle.  Er  liegt  auf  einem  Theil  des  M.  rhomboideus 
m^jor  und  auf  den  Mm.  teres  m^jor,  serratus  posticus  inferior;  intercos- 
tales  extemi;  und  den  hinteren  Rändern  der  Mm.  obliqui  abdominis  ex- 
temus  und  internus.  —  Zwischen  den  benachbarten  Rändern  der  Mm. 
latissimus  dorsi;  cucullaris  und  rhomboideus  major  bleibt;  wenn  das 
Schulterblatt  vorgezogen  wird,  ein  dreieckiger  Zwischenraum ,  in  wel- 
chem ein  Stttck  der  sechsten  und  siebenten  Rippe  und  des  zugehörigen 
Intercostalraumes  nur  von  der  Haut  bedeckt  wird;  was  unter  Umständen 
ftlr  die  Auscultation  verwerthbar  ist. 

Die  Zahl  der  Brustwirbel,  an  welchen  der  breite  RUckenmuskel  entspringt, 
varilrt  von  4—8  und  die  Zahl  der  RippenursprUnge  ist  gleichfalls  inconstant.  Bis- 
weilen erstreckt  sich  von  dem  Muskel  aas  quer  durch  die  Achselhöhle  ein  Muskel- 
streif nach  vom,  wo  er  bald  an  die  Sehne  des  M.  pectoralis  major,  bald  an  den 
M.  coraco-brachialis ,  bald  an  die  Fascie  geht 

Die  beiden  Rautenmuskeln,  mm.  rhomboidei^  liegen;  nur  durch 
einen  kleinen  Zwischenraum  getrennt;  parallel  neben  einander.  Sie  gehen 
schräg  von  den  Domfortsätzen  der  unteren  Hals  -  und  oberen  Brustwirbel 
an  die  Basis  des  Schulterblattes. 

Der  kleine  Rautenmuskel;  m.  rhotnbaidms  minor,  8.  superior, 
ein  verhältnissmässig  kleiner  Muskel,  entspringt  von  dem  unteren  Ende 
des  Ligamentum  nuchae,  den  Domen  des  7.  Hals  -  und  des  ersten  Brust- 
wirbels und  setzt  sich  an  die  der  Spina  scapulae  anliegende  Stelle  der 
Basis  an. 

Der  grosse  Rautenmuskel;  m.  rhomboidetis  major,  s.  inferior, 
drei-  oder  viermal  so  breit;  als  der  vorige ;  den  er  nach  unten  begrenzt; 
entspringt  von  den  Dornfortsätzen  der  4  oder  ö  oberen  Brustwirbel  und 
ihren  Zwischenbändem  und  setzt  sich  nach  abwärts  von  der  Ansatzstelle 
des  vorigen  bis  zur  Spitze  des  Schulterblattes  an  der  Basis  an.  Einige 
der  Fasern  endigen  oft;  anstatt  direkt  an  den  Knochen  zu  geheU;  an  einem 
Sehnenstreifen;  welcher  nur  brückenförmig  mit  der  Basis  scapulae  zusam- 
menhängt; und  unter  welchem  Blutgefässe  hindurchtreten. 

Der  grösste  Theil  der  Mm.  rhomboidei  wird  vom  M.  cucullaris  be- 
deckt, nur  ein  kleiner  dreieckiger  Abschnitt  des  M.  rhomboideus  major 
liegt  dicht  unter  der  Haut  in  dem  Zwischenraum  zwischen  M.  cucullaris 
und  latissimus  dorsi.  Die  Grösse  dieses  Abschnittes  wechselt  mit  der 
Stellung  des  Schulterblattes;  sie  nimmt  zu  bei  Hebung  des  Armes  und 
der  Schulter.  Die  Mm.  rhomboidei  bedecken  den  grösseren  Theil  des 
M.  serratus  posticus  superior;  die  Arteria  dorsalis  scapulae  läuft  an  ihrer 
vorderen;  dem  Thorax  zugekehrten  Fläche  herab. 

Der  Schulterheber;  m.  levator  scapulae,  «.  anguli  scapiUae,  8.  po" 
tientiae,  entspringt  mit  etwas  seimigen  Zacken  an  den  ninteren  Höckern 


Hiukelii  nriBchen  St& 


Fig.  183.     ÄDBicfat    der    tieferen 
MaBkeln  zwischen  Stamm,  Schal- 
ter und  Httfte.    'I. 

Die  mm.  trapezius,  iatuaimiu  dorei, 
giDt&eus  maximusj  nndobliqaiiB  abdomi- 
nii  externuH  sind  entfernt.  Die  Knochen 
haben  dieselbe  Bezeichnniig,  wie  in  der 
vorhergehenden  Figur. 

1,  m,  spleniua  capitis  et  colli;  1'  sdn 
onteres  Ende;  3,  m.  camplexns;  3,  m. 
levator  anguli  scspolae;  4,  m.  rhom- 
boideus  minor,  über  ihm  +  ein  Theil 
des  m.  serratus  poatlctiBBDpeTlor;  b,  m. 
rfaomboideus  major;  6,  m.  longiHimiu 
dorai;  6,  Sehnen  des  m.  sacro  lumbalis ; 
7,  in.  spinalis;  8,  8"  m.  serratus  posti- 
coa  inferiorj  9,  m.  obliquus  abdominis 
intemUBj  10,  m.  supraspinatiu ;  11,  m. 
infraspinatUR ;  12,  m.  teres  minor;  Vi, 
m.  teres  major;  14,  m.  serratos  magnus; 
%b,  m.  glutaeus  medius;  16.  m.  pyrifor- 
misj  17,  17',  m.  obturator  interans;  17' 
BeckenpurtioD ;  +,  +  mm.  gemelli  su- 
pcrior  et  Inferior;  18,  Ansatzsehne  des 
m.  obturator  exterausi  19,  m.  quadra- 
tns  femoris;  20,  m.  adductor  magnus. 

der  Qoerforteätze  der  3 — 4  ersten 
Halswirbel,  zwischen  dem  H.  sple- 
oias  hinten  nnddenMm.sciUeDi  vom. 
Er  bildet  eine  längliche  Fleiscb- 
masse,  welche  sich  an  der  Basis 
scapnlae  zwischen  Spina  nnd  obe- 
rem Winkel  ansetzt. 

Die  Zahl  der  Wirbelurspriinge  die- 
ses Muskels  wechselt  etwas;  es  ist  auch 
beobachtet,  dass  er  mit  einer  Zacke 
vom  Processus  mastoidens  des  Schläfen- 
beins und  mit  einer  von  der  zweiten 
Rippe  kommt  Oefter  tritt  er  als  ein 
getheilter  Muskel  auf,  indem  alle  Zacken 
getrennt  zum  Ansatz  verlaufen. 


Vn-d«re  Xnkebi  iwhd«  Sluiii  <t»i  Am. 

Der  grosse  Brnstmnskel,  m.  pectoralis  nunjor,  entspringt  TOQ 
der  inneren  Abtheilnng  des  Schlhsselbeins  (portio  clavicidaris) ,  von  der 
vorderen  Fläche  des  Brustbeins  von  dem  Schlüsselbein  an  bis  zur  In- 
sertion des  6.  Rippenknorpels,  von  den  Knorpeln  der  ersten  sechs  Rip- 
pen, vom  knachemeo  Theil  der  6.  Rippe  und  endlich  von  der  Aponen- 
rose  des  änsseren  schiefen  BaadimtlBkels  (p<yrtio  pectoralis,  s.  thoracica/ 


276  Vordere  Muskeln  zwischen  Stamm  und  Arm. 

s.  sterno'costalis).  Die  von  dieser  grossen  Ursprangsfläcbe  abgehenden 
Fasern  convergiren  gegen  die  Aebselhöhle  hin  and  bilden;  indem  der 
untere  Rand  sich  nach  hinten  leicbt  einrollt,  eine  dicke^  kegelförmige  Fleisch- 
masse,  die  sich  vermittelst  einer  ziemlich  breiten  Sehne  an  die  Spina 
tuberculi  majoris,  abwärts  bis  zur  rauhen  Anheftungsstelle  des  M.  del- 
toideus  ansetzt.  An  dem  Rande  der  Achselhöhle  ist  der  Muskel  so  mit 
seiner  Sehne  eingefaltct,  dass  die  Pars  clavicularis  mit  ihren  Fasern 
nach  vom  zu  liegen  kommt,  während  die  Pars  pectoralis  nach  hinten 
geht.  Die  gefaltete  Sehne  heftet  sich  am  Oberarm  in  zwei  fast  paral- 
lelen Linien  an^  welche  unten  mit  einander  verbunden  sind.  Die  Fasern 
der  pars  clavicularis  kommen  in  derselben  Reihenfolge,  wie  sie  von 
aussen  nach  innen  entspringen,  von  oben  nach  unten  in  die  vordere  oder 
äussere  Insertionslinie;  der  ^o^-^io  sfemo-costalis  gehört  die  innere  oder 
hintere  Insertionslinie  an  und  die  Fasern,  welche  zu  obcrst  entspringen 
sind  an  der  Insertion  die  untersten;  je  weiter  die  Fasern  am  Thorax 
nach  abwärts  ihren  Ursprung  nehmen,  um  so  mehr  steigen  sie  am 
Oberarm  in  die  Höhe.  Weiter  ist  zu  bemerken,  dass  sich  die  hintere 
Insertionssehne  weiter  hinauf  erstreckt,  als  die  vordere;  sie  geht  bis  zur 
Basis  des  Tubercolum  majus,  von  wo  sie  eine  dünne  Verlängerung  durch 
den  Sulcus  bicipitalis  und  einen  Fortsatz  an  den  Kopf  des  Humerus 
schickt.  Die  zu  unterst  gelegene  Ansatzstelle  ist  mit  dem  Ansätze  des 
M.  deltoideus  innig  verbunden ;  auch  geht  vom  unteren  Rande  der  Sehne 
ein  Fc^atz  zur  Armfascie  ab. 

Der  eingefaltete  untere  Rand  des  grossen  Brustmuskels  bildet  die 
vordere  Begrenzung  der  Achselhöhle;  der  obere  Rand  läuft  parallel  mit 
dem  vorderen  Rande  des  M.  deltoideus  und  ist  von  ihm  durch  eine  Spalte 
getrennt,  welche  gegen  das  Schlüsselbein  hin  breiter  wird,  und  in  wel- 
cher die  Vena  cephalica  zur  Vena  axillaris  hin  verläuft.  Die  vordere 
Fläche  ist  zum  grössten  Theil  nur  von  Haut  und  Fascie  bedeckt,  oben 
liegt  ausserdem  das  Platysma  und  in  der  Mitte  die  BrnstdrUse  vor  ihr. 
Die  hintere  Fläche  ruht  hauptsächlich  auf  dem  M.  pectoralis  minor  und 
begrenzt  an  den  Stellen,  wo  sie  von  diesem  Muskel  frei  ist,  die  Achsel 
höhle. 

Manchmal  kreuzen  sich  die  sehnigen  Ursprungsfasem  der  beiden  grossen  Brust- 
muskeln vor  dem  Brustbein  und  zuweilen  berühren  sich  auch  die  Fleischfasem  bei- 
der Muskeln.  In  manchen  Fällen  nehmen  accessorische  Muskelbündel  ihren  Ur- 
sprung von  der  Aponcurose  des  M.  obliquus  abdominis  externus ;  in  anderen  Fällen 
ist  der  Muskel  am  unteren  Theile  defekt. 

Ausnahmsweise  findet  sich  über  oder  vor  der  inneren  Abtheilung  des  grossen 
Brustmuskels  ein  langer,  platter,  schmaler  Muskelstreifen,  der  gerade  Brust- 
beinmuskel, m.  recius-  aternaUsy  s.  /Itoraciam  ^  s,  if/ernafis  hrutorutnj  von  nahezu 
der  Länge  des  Brustbeins  y   welcher  parallel  mit  dessen  äusserem  Rande  verläuft. 


Fig.  184.    Oberflächliche,  vordere  Muskeln  des  Stammes.    > 


ft 


Vordere  HuBkek  zwischen  Stamm  und  Ana, 
Fig.  184. 


Portio  clavicutsria  deeBelbeiiii  12,  ni.  pci-toraliB  minor;  13,  m.  scrratiis  magnug; 
U,  m.  obliquuB  abdominie  externits;  lf>,  proceitsus  xypholdeus;  ib'  Nabeli  16,  mm. 
pyramydales  von  der Anoneurose  beileekt;  15,  15'.  16,  lineaaiba;  17.  Apooeurose 
des  äusseren  schiefen  Baiichmuakels ;  zwischen  der  linea  alba  und  der  letzteren 
scheint  der  m.  rectua  abdominin  mit  seinen  queren  SehnenBlreifen  durch;  18.  m.^lu- 
taeug  medius;  19,  m.  tensor  fasciac  latae;  'i)>,  m.  rectiis  femoris;  21,  m.  sartonus; 
22,  m.  ilio-psoas ;  23,  m  pectineus;  24,  m.  addnctor  lt>D(;us;  25,  m  gracilia.  Beider- 
seits von  16  ist  der  vordere  Inguinalring  angedeutet 
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Er  ist  iD  der  Mitte  Beischig  und  an  beiden  Enden  sehniff;  oben  atebt  er  gewfilu- 
lieh  mit  dem  m.  Btenio-cleido-maxtoidens  oder  dem  oberen  Ende  des  Brastsinakela 
in  Verbindung ,  onten  setzt  er  aJch  an  die  Scheide  des  geraden  BanchmiukeU  an, 
oder  entspringt  Yon  dem  b.,  6.  oder  7.  Bippenknorpel.  Maocbnud  findet  er  sich 
auf  beiden  Seit«D,  maoclimal  nnr  auf  einer  deiadbcnL 

«,   -„,  Flg.  185.    Ansicht  einiger  tle- 

"K-  **'^'  feren    Mngkeln   an  der  Yorde- 

ren  Seite  der  Schnlter,  ■', 
Der  KToseeBnutmuskelnndderXiu- 
sereacniefeBanchmuskelBindentfemt 
a,  Processus  coracoideiu;  b,  manu- 
brium  sterni;  c,  Knorpel  der  flinften 
Rippe;  d,  procesins  ensiformlB,  1, 
m.  levator  scapnlae;  2,  m.  snbcla- 
vius;  3,  m.  pectoralis  niinnrj  4,  m. 
snbsc^nlaris ;  4',  sein  Ansatz  am 
Oberarm;  5,  m.  coraco-brachialis ;  6, 
kurzer,  6'  langer  Kopf  des  m.  biceps 
brachii;  ?,  Sehnen  der  mm.  latissi- 
mos  dorsi  et  teres  major;  8,  einge- 
faltete Sehne  des  m.  pectoralis  ma- 
jor; 9,  Änsattstelle  des  m.  deltoides  ; 
10,  m.  brachialis  internus ,  11,  m.  tri- 
ceps;  12,  12,  Ursprung  des  m  ser- 
ratua  magnns;  13,  13'  mm.  recti  ab- 
doniinis. 

Der  kleine  Brnstmas- 
kel ,  m.  pectoralis  minor,  s.  ser- 
ratus  anticus  minor,  s.  coraco- 
peetoralis,  entflpringt  von  dem 
oberen  Rande  ttod  der  änsseren 
Fläche  dreier  Rippen  in  der  Nähe 
des  Knorpelanfangs  tind  zwar  in  der  Regel  von  der  3.,  4.  nnd  5.,  so- 
wie von  den  angrenzenden  Theilen  der  IntercoetalaponenroBe.  Seine  Fa- 
sern convergiren  nach  oben  nnd  aussen  zn  einer  «cbmalen  Sehne,  die 
sich  an  den  Processus  coracoidena,  nämlich  an  die  vordere  Hälfte  des 
inneren  Randes  und  die  obere  Fläche  desselben,  ansetzt;  sie  steht  hier 
mit  dem  vereinigten  Ureprnng  der  Hm.  coraco-brachialis  nnd  biceps  in 
Verbindang. 

Dieser  Mnskel  ist  vom  grossen  Bmstmnskel  bedeckt,  nnd  bildet  einen 
Theil  der  vorderen  Wand  der  Achselhöhle.  Bei  stark  erhobenem  Anne 
lässt  der  M.  pectoralis  major  am  unteren  äosseren  Rande  ein  kleines 
StUck  des  Muskels  unbedeckt. 

Der  SchlttsBelbeismuskel,  m.  suiclavius,  entspringt  an  der  er- 
sten Rippe,  an  der  Vereinigungsstelle  von  Knochen  nnd  Knorpel.  Der 
Ursprung  erfolgt  mitteht  einer  dicken  Sehne  und  liegt  dicht  neben  dem 
Ligamentum  costo-clavicnlare.  Von  dieser  Sehne  aus  gehen  die  Fasern 
nach  aussen  und  oben  auter  Bildung  eines  rundlichen  Hnskelbancbes, 
der  sich  an  der  Furche  längs  des  unteren  Randes  des  ScblUeselbeins 
von  der  Mitte  an  bis  zum  Ansatz  des  Ligamentum  coraco-claviculare 
ansetzt.  Der  Muskel  ist  vom  von  einer  starken  Fascie  der  Fascia  costo- 
coracoidea  bedeckt. 


Vordere  HuBkeln  zwiicheii  Stanun  und  Arm. 


Fig.  J86.  SeiteoaDsicbt 
des  Thorax  mit  dem  Ur- 
sprung  und  Aneati  des 

a ,  procesBiiB  coracoldeus ; 
b,  cavitus  gienoidea;  c.  un- 
terer >Schulterblattwinkel ;  d, 
erst«r  Itnistwirbel ;  4',  erster 
Lendenwirbel;  I,  VI,  Xll,  er- 
ste, sechste,  zwölfte  Kippe; 
1,  obere  von  den  hei<Ien  ers- 
ten Rippen  entspringende  Por- 
tion des  liier  aus  zcnn  Zacicen 
bestehenden  m,  scrratus  iiiag- 
nui;  2,  mittlere  Abtheilung 
von  der  dritten  Rippe;  3,  3, 
untere  Abtheilung  von  der  4. 
bis  9.  Rippe;  4.  4,  mm.  intcr- 
costales  extemi;  5,  Rippan- 
ursprung  des  m.  transversus 
abdominis;  +,  Scbulteri>latt- 
ausalz  der  mm,  levator  sca- 
pulae  und  omo-hyoideus. 


Der  grosse  vordere  SSgemaskel,  m.  serratus  anlicus  major, 
8.  serratus  tnagnus,  s.  serratus  anticua,  liegt  am  oberen  nnd  Bcitlichen 
Tbeil  des  Thorax  zwischen  den  Rippen  and  dem  Schnlterblatte.  Er  ist 
Toro  durch  nenn  fleischige,  spitzwinklige  Zacken,  tod  denen  drei  von 
den  beiden  ersten  Rippen  kommen,  an  die  acht  obersten  Rippen  befe- 
stigt nnd  erhält  in  der  Regel  einige  Fasern  von  der  Aponcnrose,  welche 
die  oberen  Intercostalmnskeln  überzieht.  Nach  hinten  wird  der  Mnskel 
beträchtlich  schmäler  nnd  setzt  sich  an  der  Baais  scapulac  an ,  nämlicb 
an  die  mehr  ebenen  Flächen,  welche  vom  neben  der  Verticfnng  fUr  den 
Ursprung  des  M.  Bnbscapnlaris  Übrig  bleiben  und  am  oberen  und  unteren 
Winkel  etwas  verbreitert  sind.  Seine  Fasern  ordnen  sich  in  drei  Grup- 
pen an:  a,  die  beiden  ersten  Zacken  bilden  ein  dickes  Bündel,  das  anf 
dem  flachen  Feld  vorn  am  oberen  Winke)  des  Bchnlterblattes  endigt; 
b,  die  Fasern  der  3.  nnd  4.  Zacke  breiten  sieh  in  eine  dUnne,  dreieckige 
Mnskelhant,  den  dUnnsten  Theil  des  ganzen  Muskels,  ans  nnd  befestigen 
sich  längs  der  Linie  an  der  vorderen  Seite  der  Basis  scapnlae  vom  oberen 
Winkel  an  bis  znm  nnteren;  c,  die  Übrigen  5  Zacken  eonvergiren  tUcber- 
förmig  nnd  endigen  in  einer  dicken  Masse,  die  sich  an  die  glatte  Fläche 
vom  am  unteren  Scbnlterblattwinkel  inserirt. 

Hit  seiner  Thorasfläcbe  liegt  der  M.  serratag  magnns  auf  den  mitt- 
leren Rippen,  den  Instereostalmnskeln  und  einem  Tbeil  des  M.  scrratns 
posticns  snperior.  Seine  äussere  Fläche  grenzt  hinten  an  den  M.  Bnb- 
scapnlaris, und  bildet  vom  die  innere  Wand  der  Achselhöhle;  der  vor- 
dere, unterste  Abschnitt  ist  nnr  von  Haut  und  Fasciie  bedeckt 

Nicht  selten  finden  sich  mehr  als  neun  Zacken,  die  an  mehr  als  8  Rippen  ent- 
springen;  zuweilen  fehlt  die  oberste  Zacke  oder  gar  die  mittlere,   dttnne  Abthei- 
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Wirkungen.  —  In  Bezug  auf  die  Bewegungen  der  Extremität  am  Rumpf 
betrachtet,  sind  der  obere  Theil  des  M.  cucullaris,  die  Mm.  levator  scapulae  und 
rhomboidei  Heber  der  Schulter;  der  untere  Theil  des  M.  cucullaris,  die  Mm. 
pectoralis  minor  und  subclavius  Depressoren  derselben.  DerM.  serratus  mag- 
nus  schiebt,  wenn  er  als  Ganzes  wirkt,  die  basis  scapulae  nach  vorn;  die  Mm. 
cucullaris  und  rhomboidei  schieben  das  Schulterblatt  nach  hinten.  Die  Mm.  latis- 
simus  dorsi  und  pectoralis  major  senken  den  Oberarm  und  nähern  ihn,  je  nach- 
dem der  eine  oder  der  andere  wirkt,  vom  oder  hinten  der  Mittellinie  des 
Körpers. 

Mehr  im  Einzelnen  betrachtet,  heben  die  oberen  Fasern  des  m.  cucuttaria  das 
Schlüsselbein;  die  folgenden  Fasern  heben  das  Schulterblatt,  ziehen  es  aber  dabei 
nach  hinten  gegen  das  Rückgrat.  —  Der  untere  Theil  des  Muskels ,  der  auf  die 
Spina  scapulae  wirkt,  würde  für  sich  das  Schulterblatt  herabziehen  und  gegen  die 
Wirbelsäule  ziehen;  in  Gemeinschaft  mit  den  anderen  Abtheilungen  des  Muskels 
bewirkt  er  eine  Drehung,  wobei,  während  der  ganze  Knochen  sich  hebt,  der  obere 
Winkel  sich  senkt  und  nach  innen  schiebt,  dagegen  der  untere  sich  hebt  und  nach 
aussen  bewegt. 

Der  m.  ievator  scafnilae  ist,  indem  er  den  oberen  Winkel  des  Schulterblattes 
hebt,  gewissermassen  der  Antagonist,  für  die  rotirende  Wirkung  des  m.  cucullaris. 
Ebenso  verhalten  sich  die  mm,  rhomboidei^  die,  indem  sie  das  Schulterblatt  heben, 
zugleich  vorzugsweise  die  untere  Abtheilung  dem  Rückgrat  nähern.  Wenn  in  dieser 
Weise  die  Mm.  cucullaris,  levator  et  rhomboidei  zusammenwirken,  so  wird  das 
Schulterblatt  ohne  Rotation  gehoben  und  die  Basis  nach  innen  gerückt. 

Der  m.  subclariti*  zieht  das  Schlüsselbein  herab,  befestigt  es  in  seiner  vor- 
deren Abtheilung  und  verkleinert  den  Raum  zwischen  diesem  imd  der  ersten  Rippe. 

Der  /n.  pectoralis  minor  zieht  den  Rabenschnabelfortsatz  nach  unten  und  vom 
und  drückt  dadurch  den  unteren  Schulterblattwinkel  nach  hinten. 

Der  m.  serraius  maynus,  bei  dessen  Zusammenziehung  das  Schulterblatt  von 
der  Wirbelsäule  abgezogen  wird,  macht  es  möglich,  dass  der  Arm,  wenn  er  er- 
hoben ist,  noch  weiter  vorgeschoben  und  verlängert  werden  kann,  als  bei  der  ge- 
wöhnlichen Streckung.  Bei  allen  Schiebbewegungen  des  Schulterblattes  tritt  er 
kräftig  in  Thätigkeit,  auch  vereinigt  er  sich  mit  dem  M.  cucullaris  zur  Rotirung 
des  Schulterblattes. 

Der  m.  laiissimus  dorsi  führt  den  erhobenen  Arm  abwärts  und  rückwärts,  indem 
er  ihn  zugleich  nach  innen  rotirt  und  so  stellt,  dass  die  Hohlhand  nach  hinten 
sieht  Die  Bewegung,  die  er  macht,  ist  die  des  Zurückziehens  des  Arms  beim 
Schwimmen.  Dadurch,  dass  er  über  den  unteren  Winkel  des  Schulterblattes  weg  geht 
drückt  er  diesen  Knochen  gegen  den  Rumpf  und  verhindert  sein  Vortreten  nach 
hinten,  und  in  gleicher  Weise  verhindert  er,  dass  bei  erhobenem  Arme  der  imtare 
Winkel  nach  aussen  tritt. 

Der  jw.  pectoralis  major  vereinigt  sich  mit  dem  M.  latissimus  dorsi  zum  Her- 
abziehen des  Arms  aus  der  erhobenen  Stellung,  ist  aber  sein  Antagonist,  indem 
er  die  Extremität  nach  vome  zieht  Seine  Fasem  werden  passiv  gespannt,  wenn 
beide  Arme  nach  hinten  gezogen  sind,  und  am  meisten  verkürzt  sind  sie  bei  über 
der  Bmst  gekreuzten  Armen. 

Betrachtet  man  die  Muskeln  dieser  Gmppe,  wie  sie  bei  fixirter  oberer 
Extremität  wirken,  so  haben  sie  folgenden  Effect  Sie  haben  alle  die  Tendenz, 
den  Stamm  des  Körpers  der  Extremität  zu  nahem,  wie  beim  Klettern  oder  ähn- 
lichen Bewegungen.  Wenn  der  M.  latissimus  dorsi  auf  beiden  Seiten  wirkt,  wie 
z.  B.  bei  dem  Gebrauch  der  Krücken,  so  schwingt  er  den  Körper  nach  vom.  Der 
M.  pectoralis  major  und  der  M.  latissimus  dorsi  kommen  auch  bei  forcirter  Inspi- 
ration in  Thätigkeit,   indem  sie  die  Rippen   zu  heben  und  den  Thorax  zu  erwei- 
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tern  im  Stande  sind.  Die  an  das  Hinterhaupt  gehenden  Fasern  des  M.  cucullaris 
unterstützen  den  Kopfnicker  bei  Hebung  des  Gesichtes';  bei  nur  einseitiger  Wirk- 
ung helfen  sie  den  Kopf  rotiren. 


Schultermuskeln, 

Zu  dieser  Gruppe  reebnet  man  alle  diejenigen  Muskeln,  welche  von 
Abtheilongen  des  Schultergttrtels  zu  dem  Oberarm  hingehen.  Es  sind 
die  Mm.  snbscapnlaris,  deltoidens,  supraspinatus,  infraspinatns,  teres  minor 
und  teres  major.  Von  diesen  Muskeln  gehört  einer  der  vorderen  Fläche 
des  Schulterblattes,  die  übrigen  gehören  der  hinteren  Fläche  des- 
selben an. 


Vorderer  Schultermiskel. 

Der  Unterschulterblattmuskel,  m.  subscapularis ,  s*  infrasca- 
pularis,  8.  immersus,  entspringt  von  der  ganzen  Fossa  subscapularis  mit 
Ausnahme  des  Halses  und  der  Randflächen  an  der  Basis;  er  befestigt  sich 
am  Tuberculum  minus  des  Oberarms  sehnig  und  vermittelst  Fleischfasem 
noch  ein  wenig  nach  abwärts  am  Knochen.  Sehnige,  an  die  rauhen  Li- 
nien der  Fossa  scapularis  befestigte  Blätter  laufen  im  Ursprungstheil  des 
Muskels  nach  aussen,  und  andere  erstrecken  sich  von  der  Ansatzstelle 
ans  nach  innen  in  den  Muskel  hinein. 

Die  Sehne  des  M.  subscapularis  ist  mit  der  Kapsel  des  Schulterge- 
lenkes verwachsen,  und  zwischen  ihrem  oberen  Rande  und  dem  Proces- 
sus coracoideus  ist  ein  gewöhnlich  mit  dem  Gelenk  conimunicirender 
Schleimbeutel  vorhanden,  bursa  mticosa  subscapularis.  Nach  vorn  grenzt 
der  Muskel  mit  seinem  Ursprungstheil  an  denM.  serratusmagnus;  an  der 
Insertion  wird  er  von  den  Mm.  coraco-brachialis  und  biceps  bedeckt^ 
während  er  mit  der  dazwischen  liegenden  Abtheilnng  an  der  Bildung 
der  Achselhöhle  Theil  nimmt. 

Hintere  Schultermuskebi. 

Der  dreieckige  Armmuskel,  Deltamuskel,  Armheber,  m. 
deltaideus,  s,  deltoides,  s.  attollens  humeri,  ist  ein  grobbttndeliger ,  drei- 
seitiger Muskel,  der  von  dem  am  meisten  hervorragenden  Theil  der 
Schulter  über  das  obere  Dritttheil  des  Oberarms  sich  weg  erstreckt.  Er 
hat  eine  lange,  horizontale  Ursprungslinie,  welche  in  drei  Abschnitte  zer- 
fällt, nämlich  einen  vorderen,  der  das  äussere  Dritttheil  des  Schlüssel- 
beins, einen  mittleren,  der  die  äussere  Kante  des  Acromion,  und  einen 
hinteren,  der  die  untere  Kante  der  Spina  scapulae  bis  an  die  dreieckige 
Fläche  am  inneren  Ende  derselben  einnimmt.  Die  Bttndel  convergiren 
abwärts  und  bilden  ein  verhältnis.smässig  schmales,  aber  dickes  Ende, 
das  sich  an  die  dreieckige,  rauhe  Fläche  an  der  Aussenseite  des  Ober- 
arms über  der  Mitte  desselben  ansetzt,  desshalb  heisst  die  Tuberositas 
humeri  auch  impressio  deltoidea. 
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lioiileiis  und  latissimuB  dorsJ;    8,  m. 
trkcpBbrachii;  **',  äuaaerer,  8",  inne- 
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tl,  m.  »iipinator  longrua;     12,  ra.  ex- 
tensor  carp'  radialia  longus. 

Die  weitere  Erkläning  siehe  bei 
Fig.  194,  Seite  298. 
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Schnltermoakelit. 


Hnskels  leg:t  Bioh  an  den  H. 
pectoralis  major  an,  and  in  dem 
Zwisohenranm  zwischeD  beiden 
Hegt  die  Vena  cephalica.  Dicht 
an  der  inneren  FIScbe  des  H. 
deltoidea  liegt  dergrosaeSchleim- 
beatel,  bursa  miKOsa  deltoidea, 
welcher  diesen  Mnskel  and  das 
Acromion  von  dem  Schulterge- 
lenk und  den  dasselbe  nmlag- 
emden  Muskeln  trennt.  —  Der 
Deltamnakel  bedeckt  die  Ur- 
sprllDge  der  Mm.  biceps,  cnraco- 
brachialis  and  des  langen  Kopfes 
des  M.  tricepi«,  die  Ansätze  der 
Hm.  sabscapiilaria,  aapraspinatns, 
infraspinatna  nnd  terea  minor, 
sowie  den  Nervus  axillaris  nnd 
die  Arteriae  circamflexae  ha- 
rnen, welche  in  ihn  eindringen. 

Fig.  188.    Ansicht  der  ober- 
flächlichen Schulter-  und 
Armmiiskeln  an  der  vorderen 


1,  m.  pectoralifl  major;  1',  portio 
clavicularifl  desselben ;  2,  m.  aeltoi- 
des;  3,  m.  biceps  brachii;  3',  In- 
■ertf onssehne ;  3',  Inaertionsaponeu- 
rose  desflelben ;  4.  4',  m.  brachialig 
intemtiB;  5.  5',  m,  tricepe  brachii. 
Die  ErkläruiiK  des  Vorderarmes 
and  der  Hand  siehe  Fig.  191,  S.  292. 

Der  Ob  ergrät  enmaskel, 
m.  supraspiruitus ,  hat  fast  die 
ganze  Oberflfiche  der  Foaaa  so- 
praspinata  des  Schulterblattes 
znr  Ursprnngastelle,  aasaerdem 
entspringt  er  von  der  ihn  be- 
deckenden Aponenroae;  er  ßlllt 
dabei  die  Fosaa  snpraspinata 
vollstäidig  ana.  Seine  conver- 
girenden  Fasern  vereinigen  sich 
anter  dem  Acromion  za  einer 
karzen,  dicken  Sehne,  welche 
mit  der  Kapael  des  Schalter- 
gelenkes fest  zaeammenhängt 
and   sich   am  Oberarm  an  die 


Flg.  188. 
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obere  der  drei  Facetten  des  Tuberculum  majas  ansetzt.  —  Er  wird 
dem  M.  cncnllaris  und  dem  Acromion  bedeckt. 

Der  Untergrätenmuskel^  m,  infraspinatm,  nimmt  den  grOssten 
Tbeil  der  Fossa  infraspinata  ein,  entspringt  von  der  unteren  Fläche  der 
Spina  scapulae  und  von  dem  grösseren  Tbeil  der  Scbnlterblatt- 
fläcbe  unterhalb  der  Spina,  mit  Ausnahme  der  Stellen  am  un- 
teren Winkel  und  äusseren  Rande,  an  welchem  die  Mm.  teretes  ihren  Ur- 
sprung haben.  Seine  Fasern  convergiren  zur  Bildung  einer  starken 
Sehne,  welche  zuerst  in  der  Substanz  des  Muskels  verborgen  ist,  aus- 
serhalb derselben  nur  sehr  kurz  erscheint  und  sich  an  die  mittlere  Fa- 
cette des  Tuberculum  majus  ansetzt. 

Der  Muskel  wird  sehr  dicht  und  fest  von  einer  Aponeurosd  über- 
zogen, welche  sich  nach  oben  und  aussen  spaltet,  um  den  M.  deltoides 
zu  umhüllen.  Er  ist  im  oberen  und  äusseren  Theil  unter  dem  M.  del- 
toides, am  oberen  und  inneren  Winkel  unter  dem  M.  cucullaris  und  am 
unteren  Winkel  unter  dem  M.  latissimus  dorsi  verborgen,  in  dem  da- 
zwischen liegenden,  mittleren  Abschnitt  nur  von  Haut  und  Fascie  bedeckt. 

Der  kleine  runde  Armmuskel,  m.  teres  minor,  erstreckt  sich 
als  länglicher  Muskel  längs  des  äusseren  Randes  des  M.  infraspinatus 
und  ist  mit  diesem  innig  verbunden.  Er  entspringt  mit  einer  Reihe  von 
Bündeln  auf  dem  Rücken  des  Schulterblattes ,  dicht  neben  dem  Axillar- 
rand von  einem  schrägen,  das  mittlere  Dritttheil  dieses  Randes  ein- 
nehmenden, etwas  vertieften  Feld  und  von  den  zwischen  ihm,  dem  M. 
infraspinatus  und  dem  M.  teres  major  befindlichen,  fibrösen  Scheide- 
wänden. Seine  Sehne  befestigt  sich  an  die  untere  Facette  des  Tubercu- 
lum majus  humeri  dicht  neben  der  des  M.  infraspinatus.  Einige  Fleisch- 
fasem  gehen  noch  eine  kleine  Strecke  weit  am  Knochen  herunter. 

Der  grosse  runde  Armmuskel,  m.  teres  major,  entspringt  von 
dem  flachen,  ovalen  Feld,  das  dem  unteren  Schulterblattwinkel  zunächst 
liegt,  sodann  noch  etwas  von  dem  Axillarrand  des  Knochens  und  von 
den  fibrösen,  zwischen  ihm,  dem  M.  infraspinatus  und  dem  M.  teres  minor 
angebrachten  Scheidewänden.  Er  inserirt  sich  am  Oberarm  an  die  Spina 
tuberculi  minoris  mit  einer  flachen,  sehr  breiten  Sehne ^  die  der  Sehne 
des  M.  latissimus  dorsi  hinten  dicht  anliegt  und  eine  Strecke  weit  fest 
mit  ihr  zusammenhängt;  unmittelbar  vor  der  Anheftung  an  den  Knochen 
sind  jedoch  die  Sehnen  beider  Muskeln  gesondert  und  durch  einen  klei- 
nen Schleimbeutel  von  einander  getrennt.  Der  Muskel  besteht  ganz  aus 
parallelen  Fasern. 

Hinten  ist  der  M.  teres  major  in  seinem  unteren  Theil  von  dem  M. 
latissimus  dorsi  bedeckt,  in  seinem  oberen  Theil  kreuzt  sich  mit  ihm  der 
lange  Kopf  des  M.  triceps.  Um  seine  Aussenseite  schlägt  sich  der  M. 
latissimus  dorsi  und  die  vordere  Fläche  wird  im  oberen  Abschnitte  von 
der  Sehne  dieses  Muskels  bedeckt.  Der  innere  Rand  des  Muskels  bildet 
die  äussere  Grenze  eines  dreieckigen  Raumes,  dessen  zwei  andere  Seiten 
oben  der  Oberarmknochen,  innen  der  Axillarrand  des  Schulterblattes  sind, 
welch'  letzterer  hinten  durch  den  M.  teres  major,  vorn  durch  den  M* 
subscapularis  verstärkt  wird.    Diese   dreieckige  Lücke    wird  durch   den 


SchnltermuBkeln. 


re    Huikeln  cl«-i 
te  von  Schulter 


Das  Acromiun  und  ein  Thi?!!  der 
Schult«r(|^äte ,  bowIc  der  Annheber 
trlnd  entlemt.  a,  protenus  coracoi 
detu;  b,  c.  Reit  der  spina  scapn- 
lae ;  d,  tuberculuiii  raajus  humeri ; 
e,  olecranon;  f,  (iegeoa  der  eini- 
nentia  capitata  humeri  und  des  t^a- 
pitulum  radii;  I,  ni.  8a|)raepinatuB; 
2,  m.  infraspinatuH ;  'i,  m.  terea  mi- 
Dori  4,  m.  terea  majurj  .'>.  ni.  latig- 
simua  ilorai;  +,  Verbindungsbllndcl 
zu  ihm  vom  unteren  Eude  des  Schul- 
terblattes; +.  aeiue  Anaatzsehne  am 
Oberann ;  6,  langer,  6'  und  6",  aus- 
aerer,  6'",  innerer  Kopf  des  m.  tri- 
cepsbtachii;  7,  ui.  anconaeus  quartus. 


langen  Kopf  des  M.  triceps  in 

einen  oberen  oder  änsseren,  vier- 

aeidgen  and  einen  unteren  oder 

inneren,    dreiseitigen    Abschnitt 

getbeilt    Dnrch  den  rierseitigen 

Zwischenranm   geben    die  Vasa 

circomflexa     bumeri    posteriora 

nnd    der  Nervus  aKillaris  nach 

hinten.     Die  dreieckige  Lücke 

wird  von  der  Arteria  circnniflexa 

scapnlae  benutzt,  um   sich    um 

den    Rand    des    Schulterblattes 

herum  zur  Untergrtttengrnbe  zu 

begeben.    Wenn  sich  eine  Sca- 

pularzacke  des  M.  latisBimos  dorsi    findet,  ao    entspringt  diese    wie   ein 

Tbeil  dea  M.  teres  intüor. 

Wirkungen.  —  Der  m.  deUaidrus  hebt  den  Arm  aeitwärta  in  die  Höhe, 
■oweit  es  die  Einrichtung  des  Schaltergelenkes  geatattet,  d.  h.  bis  er  mit  dem 
Rumpfe  einen  rechten  Winkel  bildet.  Die  weitere  Hebung  der  oberen  Extremittlt 
wird  hauptaächlich  von  dem  m.  cucullaris  bewirkt,  dessen  Anaatz  fast  genau  mit  dem 
Uraprunge  des  Armhebers  Ubereinstiiiinit,  so  dasa  beide  Muskeln  in  Wirkung,  wie 
Anordnung  zueamui  enge  hören.  Die  vorderen  Bündel  dea  m.  deltuiileua  können  aich 
mit  dem  m.  pecUiralia  major  verbinden  um  den  Arm  vorwärts  zu  strecken^  die  hin- 
teren helfen  bei  der  Streckung  nach  hinten  mit.  —  Diu  mm.  tupfufiiinalu* ,  i'ft- 
fraapinaiut  und  tubafapuliiria,  welche  ihre  Lage  dicht  um  daa  üelenk  herum  haben, 
verleihen,  wenn  sie  mit  dem  m.  deltoideiia  zusammenwirken,  der  Bewegung  Festig- 
keit und  l'räcision ,  wShrenil  der  m.  deltoidea  vorzugsweise  die  hebende  Kraft  ab- 
gibt. Uer  m.  supraapinatua  für  sich  hebt  nur;  die  mm.  infrasplnatua  oder  subaca- 
pnlaria  fllhren  den  gestreckten  oder  erhobenen  Arm  nach  hinten  oder  vom,  oder 
rotiren  den  seitwärts  herabhängenden   nach  aoaaen   oder    innen.    -     Der  m.  lert^ 
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mfifor  rotirt  den  Oberannknochen  bei  erhobenem  Arm  nach  innen,  der  m. 
feres  minor  nach  aussen;  wirken  sie  gleichzeitig,  so  helfen  sie  bei  der  Depression 
des  Arms  mit 


Muskeln  des  Oberarms. 

Von  den  vorzugsweise  am  Oberarme  gelegenen  Muskeln  ist  nur  einer 
fhr  die  Bewegung  des  Oberarmes  selbst  bestimmt,  die  übrigen  dienen 
der  Beugung  und  Streckung  des  Vorderarmes  und  liegen  daher  zum 
Theil  auf  der  Beugeseite,  zum  Theil  auf  der  Streckseite  des  Arms. 

« 

Beagemiskeln. 

Der  Hakenarmmuskel,  Hakenmuskel,  m.  coraco-bracfualis, 
8,  perforatm  ücmeri,  8.  coracoideus  s.  levator  hutneri  internus,  von  läng- 
licher Gestalt,  entspringt  von  der  Spitze  des  Rabenscbnabelfortsatzes, 
zwischen  dem  Ansätze  des  M.  pectoralis  minor  und  dem  kurzen  Kopfe 
des  M.  biceps  brachii  mit  welch'  letzterem  er  eine  kurze  Strecke  weit 
verbunden  ist.  Er  heftet  sich  an  den  inneren  Umfang  des  Oberarms,  in 
der  Nähe  der  Mitte  desselben,  an.  Die  Insertionsstelle  ist  eine  lineare 
Vertiefung  von  5^7  Ctm.  Länge  zwischen  dem  Ursprünge  des  inneren 
Kopfes  des  M.  triceps  und  dem  brachialis  internus.  Von  seiner  Inser- 
tion aus  verlängert  sich  ein  sehniger  Streif  aufwärts  gegen  den  Ober- 
armkopf. 

Dieser  Muskel  wird  gewöhnlich  von  dem  Nervus  musculo-cutaneus 
durchbohrt;  daher  sein  Name  perforatus.  Sein  äusserer  Rand  grenzt  an 
den  M.  biceps  brachii,  sein  innerer  an  die  Artcria  brachialis,  welche  in 
der  Nähe  seines  Ansatzes  schräg  über  ihn  weggeht.  Er  liegt  nach  vom 
von  den  Sehnen  der  Mm.  subscapularis,  latissimus  dorsi  und  tercs  ma- 
jor und  wird  von  den  Mm.  deltoides  und  pectoralis  major  bedeckt. 

Der  zweiköpfige  Armmuskel,  m.  biceps  brachii,  s.  flexor  cubiti, 
8.  flexor  radii,  s.  flexor  antibrachii  radialis,  hat  zwei  Ursprungsköpfe  von 
ungleicher  Länge.  Der  eine  derselben,  der  innere  oder  kurze  Kopf 
captU  intemum,  s,  breve,  entspringt  mit  einer  alsbald  in  Muskelsubstanz 
übergehenden  Sehne  gemeinschaftlich  mit  dem  M.  coraco-brachialis  an 
dem  Processus  coracoideus  scapulae;  der  andere,  der  lange  Kopf, 
Caput  langum,  entspringt  gleichfalls  am  Schulterblatt  mit  einer  cylindri- 
sehen  Sehne  vom  oberen  Bande  der  Cavitas  glenoidea,  oder  dem  Limbus 
glenoidalis,  innerhalb  der  Kapsel  des  Schultergelenks.  Die  Sehne  geht 
zuerst  über  den  Kopf  des  Oberarms  weg,  verlässt  dann  die  Gelenkhöhle 
durch  den  Sulcus  intertubercularis  und  verdickt  sich  nach  unten  zu  all- 
mählig  zu  dem  fleischigen  Theile  des  langen  Kopfes.  Die  Muskelfasern 
der  beiden  neben  einander  liegenden  Köpfe  vereinigen  sich  zu  einem 
länglichen  und  dicken  Muskelbauch,  der  vom  den  mittleren  und  unteren 
Theil  des  Oberarms  einnimmt.  Etwas  über  der  Ellenbogenbeuge  wird 
der  Muskel  plötzlich  dünner  und  spitzt  sich  in  die  mndlich  abgeplattete 
Insertionssehne  zu.    Diese  Sehne,  weiter  abwärts   leicht  um   sich  selbst 
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gedreht,  bettet  sich  an  den  ranben,  hinteren  Rand  der  Tnberositas  radii 
nnd  verscbiebt  sich  vermttge  eines  dazwischen  liegenden  SchleimbenteU 
leicht  auf  der  vorderen,  glatten  Flficbe  dieses  Voreprnuges.  An  der  Stelle, 
wo  der  Muskel  sehnig  wird ,  gebt  von  seiner  vorderen  Fläche  mit  dem 
Anfange  der  Sehne  verbunden,  ein  fibrfiser  Fortsatz  von  aponenrotiscber 
Beschaffenheit,  aponeurom  bicipitis,  ab,  der  nach  unten  nnd  innen  za 
mit  der  Binde  des  Vorderarms  über  dem  M.  pronator  teres  verschmilzt 
Oben  von  den  Hm.  deltoides  nnd  pectoralis  m^or  bedeckt,  bildet 
in  der  Dbrigen  Abtheilung  der  M.  bioeps  den  dicken  Wulst  an  der  vor- 
deren Fläche  des  Obenumes.  Er  liegt  in  seiner  oberen  Hälfte  dem 
Oberarmknochen,  in  seiner  unteren  demM.  brachialia  internus  an.  Seine 
Innenseite  stösst  in  der  oberen  Hälfte  an  den  M.  ooraeo-brachialis  in  der 
unteren  lui  die  Arteria  bracbialis.  Die  Insertionssebne  ist  in  Bertlbrung 
mit  dem  M.  supiaator  brevis  und  die  Aponeurose  ist  schräg  tlber  die  Ar- 
teria  bracbialis  nnd  den  Nervus 

medianus  hergespannt,  während  ^S-  ^^' 

vor  ihr  die  Vereinigung  der  Vena 
cephalica  mit  der  Vena  basilica 
dorch  die  Vena  mediana  ver- 
läafl,  die  meist  zum  Aderlass 
benutzt  wird. 

Fig.  19U.    Tiefere  Muskeln  der 

vorderen  Seite  von  Schulter 

und  Oberarm.     '1, 

Das  ScblUsselbein  ist  etwa  in  der 
Hitte  durchsägt,  der  ni.  pectoralis 
minor  ist  vollständig  entfernt,  von 
den  nun.  biceps,  pectoralis  m^vj'*'', 
deltoides  und  latissimus  dorsi  sind 
nocb  die  Ansätze  erhalten  ä,  acro- 
mloDi  b,  Schlüsselbein;  c,  proces- 
■us  coracoideus;  d,  oberer,  e,  unte- 
rer Schulterblattwinliel ;  f,  tubercu- 
lum  majus  humeri;  g,  Oberarm  un- 
ter der  Bicepsrinne;  h,  i,  äossere 
und  innere  eminenti^  epicondylica 
humeri;  1,  kurzer  Kopf,  i',  langer 
Kopf  des  m.  bioeps  i  l,  gefaltete 
Anaatzsehne  des  m.  pectoralis  mi^or; 
3,  Ansatzsehnedesm.deltoideus;  4,m. 
Coraco-bracbiaJis;  5,  m.  subscapula- 
lis;  5',  sein  Ansatz  am  tuberculum 
minns;  6,  m.  teres  major;  6',  sein 
Ansatz  unter  und  hinter  dem  m.  la- 
tisaimus  dorsi;  7,  m.  latisBimos  dorsi; 
7,  sein  Ansatz  an  der  spina  tuber- 
cnii  minoris,  +,  Verstärkun^bUndel 
von  dem  Schulterblatte  her;  ä,  8',  m. 
bracbialis  internus;  9,  langer,  9',  in- 
nerer Kopf  des  triceps  brachii;  10,  m. 
Bexor  digit  profundus;  tl,  Sehne  des 
m.  blceps. 

Bisweilen  istder  m.  biceps  brachii  drelkSpflg.  Der  dritta  Kopf  entspringt' 
dam  entweder  als  Verstärkung  des  kurzen  Kopfes    an  dem  Oberarm,  mehr  oder . 
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weniger  innig  mit  dem  m.  brachialiB  intemuB  und  der  Insertion  des  m.  coraco- 
brachialis  verbunden,  welcher  Kopf  meist  an  der  Aussenseite  der  arteria  braehia- 
lis  liegt  oder  sie  bedeckt,  oder  es  kommt  eine  Verstärkung  des  langen  Kopfes  v6r, 
indem  ein  weiterer  Kopf  an  der  Schultergelenkkapsel  entspringt  und  sich  weiter  un- 
ten mit  dem  langen  Kopfe  vereinigt.  Auch  können  beide  Varietäten  zugleich  vor- 
kommen, (wie  ich  es  zweimal  beobachtet  habe.  H.)  und  es  entsteht  so  ein  vier- 
köpfiger Muskel;  ja  selbst  fUnfköpfige  Muskeln  sind  beobachtet  worden  (Henle). 
Ebenso  kommt  hie  und  da  eine  Vervielfältigung  des  Ansatzes  vor,  indem  ein  mus- 
kulöser Streif  vom  mittleren  Thell  des  m.  biceps  über  die  art  brachialis  weg  zum  liga- 
mentum  intenuusculare  intemum  geht  (Qua in).  Selten  fehlt  einer  der  beiden  Köpfe 
ganz ;  jedoch  werden  noch  mancherlei  Abweichungen  in  der  Configuration  dieses  Mus- 
kels beobachtet. 

Der  innere  Armmuskel;  Ellenbogenbeuger,  m.  brachialis 
interfim,  s.  brachialis  anticus,  s,  flexor  antibrachii  ulnaris,  entspringt  von 
der  unteren  Hälfte  der  vorderen  Oberarmfläche.  In  dem  oberen  Theile 
seines  fleischigen  Ursprungs  umfasst  er  den  Ansatz  des  M.  deltoides  mit 
einem  winkelförmigen  Aasschnitt;  er  reicht  abwärts  bis  zur  Kapsel  des 
Ellenbogengelenkes,  einwärts  in  seiner  ganzen  Länge  bis  znr  Spina 
snpracondyloidea  interna  und  zu  dem  Ligamentum  intermuscnlare  inter- 
nnm;  nach  aussen  ist  er  durch  den  M.  sapinator  longns  von  der  Spina 
snpracondyloidea  externa  und  dem  ligamentum  intermuscnlare  extemum 
getrennt;  so  dass  er  nor  am  oberen  Ende  eine  kleine  Strecke  weit  sei- 
nen Ursprung  von  dieser  Leiste  hat.  Vorn,  vor  dem  Ellenbogengelenke 
heftet  er  sich  fest  an  die  Gelenkkapsel  an  und  sein  dickes,  unteres  Ende 
setzt  sich  sehnig  an  die  Tuberositas  nlnae  unter  dem  Processus  coronoi- 
deos  an. 

Dieser  Muskel  überragt  auf  beiden  Seiten  den  M.  biceps  und  dient 
der  Arteria  brachialis  und  dem  Nervus  medianus  zur  Unterlage.  Zu- 
weilen sieht  man  Fasern  von  ihm  nach  innen  über  die  Arteria  brachia- 
lis weg  an  das  Lig.  intermuscnlare  intemnm  gehen. 


Streckmaskeltt. 

Der  dreiköpfige  Armmuskel,  Vorderarnj.strecker,  m.  tri- 
ceps  brachii,  s.  extemor  triceps  cubiti,  nimmt  den  ganzen  Raum  hinter 
dem  Oberarmknochen  und  den  Zwischenmuskelbändem  ein  und  besteht  nach 
oben  zu  aus  drei  Portionen  oder  Köpfen,  welche  nach  nnten  hin  eine 
einzige  Fleischmasse  bilden.  Diese  inserirt  sich  an  dem  hinteren  und 
oberen  Tbeil  des  Olecranon  mit  einer  Sehne,  die  durch  einen  Schleim- 
beutel von  dem  hervorragendsten  Theile  dieses  Fortsatzes  getrennt  ist.  — 
Der  mittlere  oder  lange  Kopf,  caputjongunt,  s.m.  anconasus  longus^ 
entspringt  vom  unteren  Umfang  der  Cavitas  glenoidea  scapulae  und  dem 
am  unteren  Schulterblattrande  gelegenen,  rauhen  Tuberculum  infraglenoi- 
deum  mittelst  einer  Sehne,  welche  breiter  ist,  als  die  aus  ihr  hervorgeh- 
ende Flcischmasse.  Die  Muskelfasern  dieses  Ursprungs  laufen  ziemlich 
gerade  herab  ^  bilden  den  mittleren  und  oberflächlichen  Tbeil  des  ge- 
meinschaftlichen Muskelbauchs,  der  nach  hinten  und  unten  in  eine  verti- 
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kale Sehnenfläche  übergeht.  —  Der  äussere,  grosse  Kopf,  caput  ex- 
ternum,  s.  magnum,  s.  m,  anconaeiis  extemus,  s,  magntis,  entspringt  mit  theils 
fleischigen,  theils  sehnigen  Fasern  am  Oberarm,  längs  einer  Linie,  welche 
von  der  Ansatzstelle  des  M.  teres  minor  am  äusseren  Rande  des  Knochens, 
soweit  wie  derSulcus  spiralis,  herabgeht.  Von  dieser  Ursprungslinie  aus 
laufen  die  verhältnissmässig  kurzen  Fasern  dieses  Kopfes  schräg  herab 
und  heften  sich  an  die  Sehnen  des  gemeinschaftlichen  Bauches.  Die 
untersten  von  diesen  Fasern  kommen  von  einem  sehnigen  Bogen,  der  das 
Ende  des  Suicus  spiralis  überbrückt,  und  unterhalb  dieser  Stelle  finden 
sich  noch  andere,  scheinbar  dazu  gehörige  Fasern,  die  von  dem  Lig.  inter- 
musculare  extemum  und  hinten  von  der  Fläche  des  Oberarmbeins  herkom- 
men; diese  Fasern  inseriren  sich  jedoch  nicht,  wie  die  vorigen,  in  die 
gemeinschaftliche  Sehne,  sondern  tiefer  und  müssen  zu  der  Fleischmasse 
gerechnet  werden,  welche  das  Caput  intemum  bildet—  Der  innere  oder 
tiefe  Kopf,  capiä  intemum,  s.  profundum,  8.  breve,  s.  m.  ancanaeus  pro- 
fundus, 8.  inteimus,  von  den  dreien  der  kürzeste,  beginnt  oben  schmal 
zugespitzt,  nach  hinten  und  unten  von  dem  Ansätze  des  M.  teres  major 
und  entspringt  von  der  ganzen,  unterhalb  des  Suicus  spiralis  gelegenen 
Abtheilung  der  l^interen  Fläche  des  Uumerus,  dann  von  dem  Lig.  in- 
termusculare  intemum  und  dem  unteren  Theil  des  Lig.  interm.  extemum. 
Einige  geiner  unteren  Fasern  gehen  unmittelbar  an  das  Olecranon,  der 
grösste  Theil  derselben  vereinigt  sich  mit  der  gemeinschaftlichen  Sehne 
von  der  vorderen,  dem  Knochen  zugekehrten  Fläche  aus.  Von  dem  Sui- 
cus spiralis  selbst   entspringen  keine  Muskelfasem. 

Die  jetzt  allgemein  gebräuchliche  Eintheilungsweise,  nach  welcher 
alle  Fasem,  die  unterhalb  des  Suicus  spiralis  entspringen,  zu  dem  Ca- 
put intemum  gerechnet  werden,  stammt  von  Theil e.  Der  lange  Kopf 
liegt  oben  zwischen  den  beiden  Mm.  teretes  und  grenzt  etwas  an  die 
Kapsel  des  Schultergelenkes  an.  Der  N.  radialis  und  die  Art  profunda 
brachii  liegen  in  ihrem  Verlauf  durch  den  Suicus  spiralis  zwischen  Ca- 
put internum  und  extemum. 

Musculua  mhancimaeus.  —  Bei  p]ntfemung  des  m.  triceps  vom  Knochen  fin- 
det man  einige  Muskelfasern,  die  von  dem  unteren  Theile  des  Knochens  an  die  Kapsel 
des  £nenbogengelenkes  gehen  und  die  man  besonders  zu  beschreiben  pflegt;  sie 
sind  dem  später  zu  betrachtenden  m.  subcruralis  an  der  unteren  Extremität  in 
Anordnung  und  Wirkung  analog,  indem  sie  die  Kapsel  bei  der  Streckung  des  Ar- 
mes spannen   und  vor  Einklemmung  schützen. 

Der  kleine  Knorronmuskel,  m.  anconaeu8  parvus,  8.  quartiAS, 
liegt  zwar  unterhalb  des  Ellenbogens  und  gehört  insofem  zu  dem  Vor- 
derarm, steht  aber  in  Form,  Funktion  und  Innervation  dem  M.  triceps 
so  nahe,  dass  seine  Beschreibung  am  passendsten  mit  derjenigen  des  M. 
triceps  verbunden  wird.  Er  ist  dreieckig  und  entspringt  hinten  an  dem 
Hnmerus  mit  einer  schmalen  Sehne  von  der  Spitze  der  Eminentia  supra- 
condyloidea  extema.  Von  hier  aus  divergiren  die  Fasern,  die  oberen 
laufen  fast  horizontal,  die  folgenden  gehen -mehr  und  mehr  schräg  ab- 
wärts; sie  inseriren  sich  an  die  Radialfläche  des  Olecranon  und  an  das 
angrenzende    dreieckige  Feld    am    oberen    Dritttheil   des  Ulnaschaftes. 

Quain-Uoffm  an  Dl  Anatomie.  ^Q 
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Seine  oberen  Fasern   laufen  mit  den   untersten  des  Caput  internum  m. 
trieipitis  parallel  und  stossen  gewöhnlich  unmittelbar  an  sie  an. 

Wirkungen.  —  Der  in.  biceps  hebt  den  Arm  im  Schulter-  uud  beugt 
ihn  im  Ellenbogengelenk;  der  kurze  Kopf  zieht,  wie  der  m.  coraeo-brachialis,  den 
Arm  nach  innen  und  oben.  Wenn  der  m.  biceps  in  Thatigkeit  tritt,  während  die 
Hand  in  Pronation  ist,  so  ist,  vermöge  der  Insertion  seiner  Sehne  am  hinteren 
Theil  der  tuberositas  radii,  sein  erster  Effect,  den  Vorderarm  in  Supination  zu  brin- 
gen. —  Der  JH.  hrachitiiis  imeriiws  ist  einfacher  Beuger  im  Ellenbogengelenk.  — 
Der  lange  Kopf  des  m.  trice/tM  senkt  den  Arm  im  Schulter-  und  streckt  ihn  im 
Ellenbogengelenk ;  caput  extemum  und  internum  trieipitis,  sowie  m.  ttncantteu«  gunr- 
tun  sind  einfache  Strecker  im  Ellenbogengelenke. 

Muskeln  des  Vorderarms. 

Die  Muskeln  des  Vorderarms  dienen  zur  Bewegung  der  Hand  und 
der  Finger  und  zerfallen  ihrer  Funktion  und  Lage  nach  in  zwei  Gruppen. 
Die  Muskeln  der  einen  Gruppe  dienen  zur  Beugung  der  Hand  und  der 
Finger  und  zur  Pronation;  die  Muskeln  der  anderen  Gruppe  dienen  zur 
Streckung  der  Hand  und  Finger  und  zur  Supination.  In  der  Nähe  des 
Handgelenkes  liegen  die  Muskeln  beider  Gruppen,  resp.'  ihre  Sehnen  so, 
dass  bei  der  anatomischen  Stellung  des  Arms,  wobei  am  herabhängen- 
den Arm  der  Daumen  nach  aussen  und  die  Hohlhand  nach  vom  sieht, 
die  Beuger  und  Pronatoren  ganz  an  der  vorderen  Fläche  der  Unterarm- 
knochen, die  Strecker  und  Supinatoren  ganz  an  der  hinteren  Fläche  der- 
selben (einschliesslich  des  äusseren  Radinsrandes)  liegen.  Weiter  nach 
oben  ändert  sich  das  Lageverhältniss  in  soweit;  dass  die  Gruppe  der 
Beuger  und  Pronatoren  sich  ganz  gegen  den  Condylus  internus  wendet 
und  an  den  inneren  und  hinteren  Umfang  des  Vorderarms  tritt,  während 
die  Fleischmasse  der  Strecker  und  Supinatoren  sich  in  ähnlicher  Weise 
um  den  Condylus  extemus  humeri  gruppirt.  Es  greift  also  in  der  Nähe 
des  Ellenbogens,  wo  alle  Muskeln  des  Vorderarms  fleischig  und  dick 
sind,  die  Fleischmasse  der  Benger  und  Pronatoren  etwas  auf  die  Rück- 
seite, die  der  Extensoren  und  Supinatoren  um  ein  Bedeutendes  auf  die 
vordere  Fläche  des  Unterarms  über.  Die  beiden  Gruppen,  welche  in  der 
Nähe  des  Handgelenkes  sich  in  eine  vordere  und  hintere  scheiden,  schei- 
den sich  am  Ellenbogen  in  eine  innere  und  äussere.  Die  Grenzen  beider 
Muskelgruppen  sind  gegeben ,  hinten  durch  die  dicht  unter  der  Haut  lie- 
gende und  durch  sie  durchfUhlbare,  hintere  Kante  der  Ulna,  vom  durch 
eine  Linie,  welche  vom  Processus  styloideus  radii  nach  der  Mitte  der 
Ellenbogenbeuge  gezogen  wird. 

In  jeder  einzelnen  Gmppe  zeigen  die  dieselben  zusammensetzenden 
Muskeln  insofem  eine  übereinstimmende  Anordnung,  als  die  zur  Bewegung 
der  ganzen  Hand  bestimmten  Muskeln  vorzugsweise  die  Ränder  der  Gruppe, 
die  zur  Bewegung  der  Finger  verwendeten  mehr  die  mittleren  Abtheil- 
ungen derselben  einnehmen. 
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Variiere,    ianere  Gruppe  der  HaskelD  des  Terderams«    Musculi  flexores  et  pro- 

natores  antibrachn. 

Die  Mnflkela  am  rorderen  and  inneren  Theil  des  Vorderarms  sind  in 
zwei  Schichten  angeordnet ^  wovon  die  eine  oberflächlich,  die  andere 
mehr  in  der  Tiefe  liegt. 

Die  •berläcUicke  Huskelschickte  nmfasst  die  Mm.  pronator  teres,  flexor 
earpi  radialis,  palmaris  longas,  flexor  carpi  ulnaris,  flexor  digitorum 
sablimis.  Diese  fUnf  Muskeln  entspringen  zusammen  an  und  um  den 
Condylus  internus  humeri  und  hängen  mit  demselben  durch  eine  gemein- 
schaftliche Sehne  zusammen,  welche  an  jeden  Fasern  abgibt  und  fibröse 
Scheidewände  zwischen  sie  sendet. 

Der  runde  Einwärtswender,  m.  pronator  teres,  s.  rotundus,  8. 
Pronator  radii  teres,  von  der  Gruppe  der  äusserste,  entspringt  mit  zwei 
besonderen  Köpfen ;  der  eine,  grössere,  oberflächlichere  kommt  vom  obe- 
ren Theil  der  Eminentia  cpicondyloidea  interna  humeri  und  von  der 
oben  erwähnten  gemeinschaftlichen  Sehne,  sowie  von  der  Pascie  des 
Vorderarms;  der  zweite  Kopf,  ein  dttnnes,  tief  gelegenes  Muskelbttndel, 
kommt  von  dem  inneren  Rande  des  Procesaos  coronoideos  ulnae  und  ver- 
einigt sich  mit  dem  anderen  unter  einem  spitzen  Winkel.  Der  so  ge- 
bildete fleischige  Bauch  nimmt  die  Richtung  nach  aussen  und  abwärts 
und  endigt  mit  einer  Sehne,  welche  sich  um  die  Speiche  herumschlägt 
und  an  einer  Rauhigkeit  in  der  Mitte  der  Aussenfläche  dieses  Knochens 
ansetzt 

Der  M.  pronator  teres  liegt  im  grössten  Theile  seines  Verlaufes  ober- 
flächlich; gegen  den  Ansatz  hin  kreuzt  sich  mit  ihm  die  Arteria  und  der 
Nervus  radialis  und  der  M.  supinator  longus;  sein  Ulnarrand  grenzt  an 
den  M.  flexor  carpi  radialis  und  den  M.  palmaris  longus.  Sein  Radial- 
rand bildet  die  innere  Grenze  der  winkelförmigen  Vertiefung  in  der  Arm- 
beuge, in  welcher  die  Arteria  brachialis,  der  Nervus  medianns  und  die 
Sehne  des  M.  biceps  sich  befinden.  Der  M.  pronator  teres  bedeckt  ei- 
nen Theil  des  M.  flexor  digitorum  sublimis;  die  Arteria  nlnaris  geht 
hinter  dem  gesamniten  Muskel,  derN.  medianns  zwischen  seinen  beiden 
Köpfen  durch. 

Ueberzählige  Fasern  entspringen  häufig  von  dem  lig.  intermnsculare  inter- 
num  humeri,  oder  von  dem  processus  supra-condyloideus ,  wenn  ein  solcher  vor- 
handen ist ;  bisweilen  verbindet  sich  damit  eine  Abweichung  im  Verlaufe  der  Arte- 
ria brachialis. 

Der  innere  Speichenmuskel,  m,  flexor  carpi  radialis,  s.  radia- 
lis  internus,  s,  radialis  anticus,  entspringt  durch  die  gemeinschaftliche 
Sehne  vom  Condylus  internus,  sodann  von  der  Fascia  antibrachii  und 
den  fibrösen  Streifen  zwischen  ihm  und  den  Mm.  pronator  teres,  palma- 
ris longus  und  flexor  sublimis.  Etwas  über  der  Mitte  des  Vorderarms 
gehen  die  Fleischfasern  in  eine  runde,  abgeplattete  Sehne  über,  welche 
an  der  Handwurzel  ein  besonderes  fibröses  Fach  im  äusseren  Theile  de» 
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Vorderseite  des  Vorderarme».   '|j 

3,  3',  3",  m.  bicepB  brachü  mit  Sehne  und  Apo- 
neurosei  4,  -i',  m,  brachialia  internus;  y,  m.  triceps 
brachii;  6,  m.  pruuator  leres;  7,  iii.  Hexor  carpi 
radialis;  Ö,  in.  paimaris  longus;  i^',  apoueurosis  pal- 
niaris;  It,  m.  flexor  carpi  ulnaris;  lU,  m.  supinator 
longna;  -|-  zwischen  lu  u.  3',  m.  supinator  brevis; 
II,  u. abductor  longiis  pollicis;  12,  a.  extensor  pol- 
iicis  brevis;  13,  m.  tlexor  digituruu  sublimia;  14, 
ni.  tleior  pollicis  longus;  1!>,  in.  Heior  digitorum 
profundus;  16,  m  paimaris  brevis;  17,  m.  adductor 
pollicis. 

Ligamentum  carpi  volare  proprinm  einnimmt 
nnd,  von  fibrOsea  äcbeiden  begleitet,  dnrcb 
die  Kinne  am  Og  mnltangulnm  majns  hindurcb 
gegen  deoEweitenMittelhandknocben  hinläuft, 
an  dessen  Basis  sie  sieb  ansetzt^  ein  BUndel 
der  Sehne  gebt  zuweilen  an  den  dritten ,  ja 
selbst  an  den  vierten  Mittelbandknocben. 

In  der  unteren  Hälfte  des  Vorderarme  liegt 
die  Arteria  radialis  an  der  Ausseoseite  der 
Sehne. 

Uer  lange  Uoblbandmnskel,  m.  pai- 
maris longus,  der  kleinste  Hnskel  dieser 
Gruppe  bat  seine  Lage  xwischea  den  Hm. 
flexores  carpi  radialis  nnd  ulnaris  and  liegt 
hinten  an  dem  M.  Üesor  sublimis.  Er  ent- 
springt vom  (Jondylus  intcmas  und  den  Septa 
intermuscnlaria  und  hat  einen  kleinen  Pleiscb- 
bauch,  der  bald  in  eine  lange,  dttnne  Sehne 
übergeht.  Die  Sehuc  iuserirt  sich  an  der  Faa- 
cia  paimaris,  ziemlich  in  der  Mitte  der  Hand- 
wurzel nnd  schickt  zuweilen  einen  Bttodel  an 
die  kurzen  Muskeln  des  Uaumeus. 
Der  m.  palmaria  longus  fehlt  oft  und  ist  vielen  Abweichungen  der  Fonn 
unterworfen.  Die  Muskelfaaem  können  die  Mitte  des  Muskels  einnehmen,  der 
daun  an  beiden  Enden  mit  langen  Sehnen  versehen  ist;  ja  die  MuskelsubstanE 
kann  selbst  vollständig  gegen  das  untere  Ende  gedrängt  sein.  Zuweilen  findet 
man  zwei  mm.  palmares  lungi,  von  welchen  der  eine  die  normale,  der  andere  dann 
eine  der  abnormen  Formen  hat.  Die  bemerke nswertheste  Abweichung  ist  die,  bei 
welcher  ein  kleiner  Muskel,  ein  zweiter  m.  paimaris  longus,  <ler  dem  inneren  Vor- 
derarmrand näher  liegt,  als  der  gewöhnliche  Muskel,  eine  Strecke  weit  über  der 
Handwurzel  die  arteria  ulnaris  bedeckt  und  dann  zum  Theil  in  dem  llgam.  carpi 
volare  proprium  oder  der  Aponeurose,  zum  Theil  au  den  kurzen  Kleinfingeiinoe- 
keln  endigt. 

Der  innere  Ellenbogenbeuger,  m.  ßexor  carpi  tUnaris,  B.  ul- 
ftaris  internus,  der  innerste  Muskel  der  oberflächlichen  Schichte,  entspringt 
mit  zwei  Köpfen ,  von  denen  der  eine  sebnig  an  die  fiminentia  condy* 
loidea  interna  des  Oberarmes,  der  andere  durch  eine  untrennbar  mit  der 
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Fa8cia  antibrachii  verwachsene  Aponearose  an  die  Innenseite  des  Ole- 
cranon  und  die  oberen  drei  Viertheile  des  hinteren  Ulnarrandes  befestigt 
ist.  Die  Fasern  vom  Oberarm  Ursprung  laufen  senkrecht  herab,  die  vom 
Ulnarursprunge  schräg  nach  vomen.  Die  vereinigten  Fasern  des  Mus- 
kels endigen  in  einer  Sehne,  die  ans  dem  ersten  Kopfe  zu  kommen 
scheint,  längs  dem  vorderen  Rand  des  Muskels  herabläuft  und  sich 
schliesslich  an  das  Os  pisiforme  ansetzt;  durch  Bandmasse  verlängert 
sich  diese  Sehne  bis  an  den  fünften  Mittelhandknochen  und  an  das  Ha- 
kenbein, sowie  an  das  Ligamentum  volare  proprium  und  die  Muskeln  des 
kleinen  Fingers. 

Der  Muskel  liegt  hinten  an  dem  M.  flexor  digitomm  snblimis. 
Der  Nervus  ulnaris  geht  zwischen  beiden  Köpfen  des  Muskels  durch,  um 
vom  Oberarm  zum  Vorderarm  zu  gelangen  und  wird  dann  hier  von  dem 
Muskel  bedeckt;  im  mittleren  Theil  ihres  Verlaufs  am  Vorderarm  ist 
auch  die  Arteria  ulnaris  von  dem  Muskel  bedeckt,  und  im  unteren  Theil 
kommen  Nerv  und  Arterie  hinter  dem  Muskel  hervor  und  liegen  dann 
an  seiner  Radialseite. 

Der  oberflächliche  Fingerbeuger,  m.  flexor  digitorum  mblU 
mis,  8.  superficialisy  s.  perjorafus,  ist  ein  breiter,  flacher  Muskel,  der  hin- 
ter den  vorigen  Muskeln  liegt ,  mit  denen  er  seinen  Hauptursprung  ge- 
meinschaftlich hat.  Er  spaltet  sich  unten  in  vier  Sehnen,  welche  wei- 
terhin an  der  zweiten  Phalanx  eines  jeden  der  vier  inneren  Finger  sich 
ansetzen.  Genauer  betrachtet,  entspringt  er  durch  die  gemeinschaftliche 
Sehne  und  durch  die  ihm  mit  seinen  Nachbarn  gemeinschaftlichen  fi- 
brösen Scheidewände  von  dem  Condylus  internus  humeri,  sodann  von 
dem  Ligamentum  accessorium  cubiti  intemura,  femer  innen  von  der  vor- 
deren Fläche  des  Processus  coronoideus  ulnae,  endlich  mit  einer  beson- 
deren, durch  einen  Ausschnitt  von  dem  übrigen  Muskel  getrennten,  dün- 
nen und  flachen  Portion  von  der  vorderen  Fläche  des  Radius.  Der 
Fleischbauch  des  Muskels  verdickt  sich  gegen  die  Mitte  des  Vorderarms 
und  wird  vor  seiner  Spaltung  wieder  etwas  dünner.  Die  vier  Sehnen 
gehen  unter  dem  Ligament,  annulare  carpi  paarweise,  eine  hinter  der 
anderen  durch ;  das  vordere  Paar  besteht  aus  den  Sehnen  für  den  Mittel- 
und  Ringfinger,  das  hintere  Paar  aus  denjenigen  fhr  den  Zeige-  und 
Kleinfinger;    diejenige  fttr  den  Kleinfinger  ist  kleiner,  wie  die  übrigen. 

In  der  Hohlhand  divergiren  die  Sehnen  und  jede  kommt,  begleitet 
von  einer  hinter  ihr  liegenden  Sehne  des  tiefen  Beugers  in  eine  fibröse 
Scheide,  welche  beide  Sehnen  fest  an  die  Palmarfläche  der  Phalangen 
andrückt.  An  der  ersten  Phalanx  spaltet  sich  die  Sehne  des  M. 
flexor  sublimis  in  zwei  Schenkel,  welche  die  Sehne  des  M.  flexor  pro- 
fundus dicht  umschliessen  und  hinter  ihr  weiter  unten  sich  mit  ihren 
Rändern  wieder  vereinigen,  chiasma  tendinum  Camperi;  zuletzt  trennen 
sich  die  beiden  Seitentheile  wieder  etwas  und  inseriren  sich  an  den  bei- 
den Seitenrändem  der  zweiten  Phalanx  an  einer  dort  befindlichen  rauhen 
Linie.  —  Ein  grosser  Schleimbeutel  umgibt  hinter  dem  Ligament,  carpi 
volare  proprium  die  Sehnen  des  oberflächlichen  und  tiefen  Fingerbeu- 
gers und  setzt  sich  um  die  Sehnen  herum  scheidenfbrmig  weiter  abwärts 
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in  die  Hohlhand  fort.  Am  kleinen  Finger  nähert  er  sich  der  Synovial- 
scheide  des  Sehnenkanals,  nnd  am  Danmen  eommonicirt  er  gewöhnlieh 
mit  demselben« 

Die  Kanäle  der  Bengesehnen  an  den  Fingern  werden  an  der  ersten 
nnd  zweiten  Phalanx  von  starken,  sehnigen  Qaerbändem^  Scheiden- 
bänder, ligamenta  vagtnalia,  8,  retinacula  tendinum,  gebildet,  welche 
sich  an  die  rauhen  Känder  der  palmaren  Phalangenflächen  befestigen. 
Den  Gelenken  gegenüber  wird  die  Bcngnng  dadurch  erleichtert,  dass 
diese  Bänder  durch  mit  schräg  sich  kreuzenden  Fasern,  ligamenta  cru- 
data,  verstärkte  Membranen  ersetzt  werden.  Die  Sehnenkanäle  haben 
eine  Synovialauskleidung,  welche  bald  einfach  ist,  bald  zwischen  die 
Sehnen  eindringt.  Einige  dünne  und  lockere  Bändchen,  vincula  vasculosa, 
8.  accessoria  tendinum,  8.  ligamenta  mucosa,  8,  tenacula  tendinum,  gehen 
von  dem  Boden  des  Sehnenkanals  an  die  gegenüberliegende  Sehnen- 
fläche und  sind  wahrscheinlich  vorzugsweise  Träger  der  Ernährungsge- 
fasse.  In  der  Nähe  der  Insertion  ist  hinter  jeder  Sehne  eine  membra- 
nöse  Masse,  ligamentum  breve,  welche  die  Sehne  an  die  Vorderfläche 
des  über  der  Insertionsphalanx  gelegenen  Fingergliedes  anheftet. 

Fig.  192. 


B 


Fig.  192.    Mittelhandknochen  und  Phalangen  zweier  Finger  mit  den 

zugehörigen  Beugesehnen.  ^|, 

In  A  sind  die  Sehnen  der  Beugemuskeln  durch  die  Ligamenta  vaginalia  an  die 
Knochen  angeheftet ;  in  B  sind  diese  Bänder,  die  vincula  und  die  Synovialkapseln 
entfernt.  1,  Mittelhandknochen;  2,  Sehne  des  oberflächlichen  Beugers:  3,  Sehne 
des  tiefen  Beugers,  ♦,  Durchtritt  dieser  Sehne  durch  diejenige  des  oberflächlichen 
Beugers;  4,  Sehne  des  gemeinschaftlichen  Fingerstreckers;  5,  Spuhnuskel;  6,  Zwi- 
schenknochenmuskel. 

Oben  ist  der  M.  flexor  sablimis  von  den  anderen  Mnskeln  der  ober- 
flächlichen Schichte  bedeckt,  während  die  Arteria  radialis  vor  ihr  am 
Radialrand  her  läuft.  Er  liegt  hinten  an  dem  M.  flexor  pollicis  longus 
und  dem  M.  flexor  digitorum  profundus  an.  Zwischen  seinen  beiden  Ur- 
sprungsköpfen geht  die  Arteria  ulnaris  und  der  Nervus  medianus  durch, 
welche  von  hier  an  zwischen  den  Mm.  flexores  digitorum  sublimis  und 
profundus  liegen.  In  der  Hohlhand  sind  seine  Sehnen  von  der  Fascia 
palmaris,  dem  oberflächlichen  arteriellen  Hohlhandbogen  und  den  Zwei- 
gen des  Nervus  medianus  bedeckt,  und  sie  haben  hinter  sich  die  Sehnen 
des  M.  flexor  profundus. 
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HSafig  hängt  dieser  Hnskel  durch  ein  FleischbUndel  mit  dem  m.  Bexor  dl- 
git.  profundus  oder  dem  in.  flexor  potlicie  longns  nsunioen.  —  Die  Sehne  fllr  den 
kleinen  Finger  fehlt  manchmal. 

Die  licre  Srkickle  der  an  der  VorderflXche  des  Vorderarms  geleg;eneB 
Moakeln  besteht  ans  den  Mm.  flexor  digjtornm  profandUB,  flexor  pollicis 
longns  Dnd  pronator  qnadratus. 

Der  tiefe  Fingerbenger,  m.ßexor  digilorum  profundus,  «.  per- 
forana,  ist  ein  breiter  nnd  dicker  Mnskel;  er  entspringt  von  der  Elle  in 
der  Höhlnug  an  der  InneuRcite  des  EllenbogeBfortsatzeB  and  von  den 
oberen  drei  Viertheilen  der  inocreD  nnd  Torderen  UlnaflKche,  ferner  in 
derselben  Ansdehnnng  yod  der  Ulnarseite  des  Zwischenknochenbandes 
nnd  von  der  den  M.  flexor  carpi  obaris  an  die  Elle  befestigenden  Apo- 
nenrose.  Er  spaltet  sich  abwfirts  in  vier  Portionen,  deren  Sehnen  jedoch 
mit  Ansnahme  der  sich  fbr  den  Zeigefinger  trennenden,  bis  in  die  Hohl- 
hand zusammenbleiben.    In  der  Hoblhand  treten  die  Sehnen  anseinander 


Fig.  193.    Tiefe  Mnskeln  an  der  Vorderseite 
des  Vorderarms. 'I, 

Die  Oberarmmusbeln ,  sowie  die  oberfl  Seh  lieben 
Muskeln  des  Vortleronus  iin<l  der  Hand,  zuaantmen 
mit  den  Spiiimnskeln  sind  entfernt ;  die  Stelle  des 
lig.  rarpl  vol.  pnipriiim  ist  durch  zwei  Linien  ange- 
deutet, a,  unteres  Ende  deshumenis;  b,  proeessas 
torunoideiis  iilnae  (Ansalzstelle  des  m.  brachlatis 
internus);  e,  capittiUim  railH  mit  dem  ligam.  annu- 
lare;  zwischen  c  und  a  das  Mg.  eubiti  anticum;  +, 
lig.  accessorium  cntn'ti  externnnij  d,  unteres  l^nde 
der  Speiche;  e,  unteres  Euile  der  ICIIe;  f,  eminentia 
carpi  externa;  g,  eminentia  carpl  interna.  1,  m. 
supinator  brevis;  2,  m.  llexor  pollicia  longus;  3,  m. 
flexor  dtKitonim  profundus,  3'  seine  vier  Sehnen  in 
der  Handrinne;  4,  m.  pronator  i|ua(tratua;  5.  tiefer 
Kopf  lies  m.  flexor  pollicis  lirevis;  6.  m.  adductor 
poUiris;  7,  m.  interosseus  dorsalis  primus;  8,8  mm. 
interoBsei  dorsales  et  palninn>s.  —  Rpidmiiskeln  stehe 
Fig.  192  u.  19«.  — 

nnd  dienen  an  der  Stelle  ihrer  Divergenz  den 
Spnlmnskeln  zum  Ursprung.  An  den  Fingern 
liegt  jede  Sehne  hinter  der  entsprechenden 
Sehne  des  M.  flexor  digit.  snblimis  in  dem 
Sebnenkanal  an  der  PalmarflScbe  der  Pha- 
langenjan der  ersten  Phalanx  tritt  jede  dersel- 
ben durch  den  in  der  Sehne  desM.  flexor  sab- 
limis  vor  handenen  Spalt,  am  sich  über  letz- 
tere hinaus  za  verlängern  und  an  der  Basis 
der  dritten  Phalanx  zu  inseriren. 

Mit  seinem  oberen  Ende  amfosst  der  Mus- 
kel den  Ansatz  des  M.  bracbialis  internns; 
an  seiner  Oberfläche  liegt  der  Nervus  medianns, 
die  Arteria  and  der  Nervus  ulnaris;  der  äus- 
sere Rand  läuft  demjenigen  des  M.  flexor  pol- 


Fig.  193. 
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licis  longns  parallel,  von  welchem  er  anf  der  Membrana  interossea  durch 
die  Vasa  interossea  anteriora  und  den  gleichnamigen  Nerv  getrennt  ist. 
Die  Sehnen  liegen  mit  denen  des  M.  flexor  digitornm  sublimis  in  ge- 
meinschaftlichen Synovialsäcken. 

Die  Regenwurm-  oder  Spulmuskeln,  mm.  lumbricales,  sind  vier 
spitz  zulaufende  Fleischbttndel ,  welche  von  den  Sehnen  des  M.  flexor 
digitorum  profundus  an  die  ersten  Fingerglieder  gehen.  Ein  jeder  ent- 
springt fleischig  von  dem  äusseren  oder  radialen  Rande  einer  tiefen 
Beugesehne^  läuft  an  der  Radialseite  derselben  nach  vom  und  geht  an 
die  Radialseite  des  entsprechenden  Fingers,  wo  er  sich  an  einer  Aus- 
breitung der  Strecksehne,  an  der  Dorsalfläche  der  ersten  Phalanx  inse- 
rirt.  Die  zwei  inneren  Mm.  lumbricales  entspringen  auch  von  den  Ulnar- 
rändern  der  benachbarten  (zweiten  und  dritten)  Sehnen. 

Die  Zahl  dieser  Muskeln  ist  nicht  selten  auf  drei  reducirt  und  wächst  in  sel- 
tenen Fällen  auf  fünf  oder  sechs.  Einer  oder  zwei  von  ihnen  wechseln  oft  die 
Ansatzstelle,  so  dass  ein  Finger  (am  häufigsten  der  dritte  oder  vierte)  zwei,  dafür 
ein  anderer  gar  keinen  bekommt.  Endlich  kommt  es  auch  vor,  dass  einer  sich  am 
Insertionsende  spaltet  und  zwei  Finger  versorgt. 

Der  lange  Daumenbeuger,  m.  flexor  pollicis  (proprium)  longus, 
liegt  aussen  am  Vorderarm  neben  dem  M.  flexor  digitorum  proftmäus,  ent- 
springt von  der  Höhlung  auf  der  vorderen  ^äche  der  Speiche  bis  hin- 
unter an  den  M.  pronator  quadratus  und  von  dem  angrenzenden  Theile 
des  Zwischenknochenbandes,  sowie  mit  einer  vom  übrigen  Muskel  ge- 
trennten, runden,  fleischigen  und  sehnigen  Zacke  von  dem  inneren  Theil 
des  Processus  coronoideus  ulnae.  Die  Sehne,  in  welcher  der  Muskel  sich 
nach  abwärts  fortsetzt,  geht  an  der  Handwurzel  mit  den  Sehnen  des  M. 
flexor  digit.  profundus  und  dicht  am  Os  multangulum  majus  hinter  dem 
Lig.  carpi  volare  proprium  durch,  wendet  sich  an  der  Mittelhand  nach 
aussen  und  läuft  zwischen  den  beiden  Köpfen  des  M.  flexor  pollicis  bre- 
vis  und  zwischen  den  beiden  Sesambeinen  des  Daumens  hindurch.  Am 
Daumen  selbst  liegt  sie  in  einem  Kanäle,  ganz  ähnlich  denjenigen  ftlr 
die  Beugesehnen  der  anderen  Finger  und  inserirt  sich  an  die  Basis  des 
Nagelgliedes. 

Ein  Theil  des  Muskels  liegt  unten  zwischen  M.  flexor  carpi  radialis 
und  M.  supinator  longus,  oberflächlich  nur  von  der  Fascie  bedeckt  und 
und  dient  daselbst  für  die  Vasa  radialia  als  Unterlage. 

Der  viereckige  Vorwärtswender,  m.  pronator  quadratiis,  liegt 
hinter  den  zwei  vorigen  Muskeln  dicht  an  den  Knochen,  entspringt  von 
der  vorderen,  inneren  Fläche  der  Elle,  etwa  in  einer  Länge  von  5  —  6 
Cm.  von  der  Handwurzel  an  aufwärts.  Die  Fasern  kreuzen  den  unteren 
Theil  des  Vorderarms,  die  einen  ganz  transversal,  andere  mehr  schräg 
und  inseriren  sich  an  einer  gleich  grossen  Strecke  an  der  vorderen 
Fläche  der  Speiche. 
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Hintere^  ftnssere  Gruppe  der  Ttnlerarmniukelii.    Musculi  extensores  et 

supinatores  antibrachii. 

Die  Muskeln  dieser  Gruppe  zerfallen  ebenso,  wie  die  der  vorigen 
Orappe  in  eine  oberflächliche  und  tiefe  Schichte. 

Zar  tbfHIäehiichen  Schichte  gehören  sechs  Mnskeln,  nämlich  die  Mm. 
snpinator  longus,  extensores  carpi  radiales  longus  und  brevis,  extensor 
digitorum  commanis,  extensor  digiti  minimi  and  extensor  carpi  nlnaris. 

Der  lange  RUckwärtswender ,  Armspeichenmuskel,  m, 
supmator  (radii)  longm,  s,  brachio-radialis,  (Sömm.)  s.  maxitne  ßtxarius 
antibrachii,  entspringt  von  den  oberen  zwei  Dritttheilen  der  Spina  con- 
dyloidea  externa  humeri  und  liegt  zuerst  zwischen  dem  M.  brachialis  in- 
ternus und  dem  Lig.  intermusculare  extemum,  mit  welchen  seine  Fasern 
zusammenhängen.  Die  von  dem  langen  Ursprung  sich  fortsetzende,  dünne 
Fleischmassc  läuft  am  vorderen  nnd  äusseren  Rande  des  Vorderarmes 
herab  und  geht  in  der  Mitte  desselben  in  eine  dünne  und  flache  Sehne 
über,  welche  sich  an  den  äusseren  Rand  der  Speiche,  an  der  Basis  des 
Griffelfortsatzes  ansetzt. 

Dieser  Muskel  ist  mit  Ausnahme  seines  Ansatzes,  über  welchen  zwei 
von  den  Strecksehnen  des  Daumens  weggehen,  nur  von  Haut  und  Fascie 
bedeckt. 

Der  lange  Speichenstrecker,  m.  extensor  carpiradialis  lathgtis, 
8,  radialis  extemus  longus,  zum  Theil  von  dem  M.  supinatur  longus  be- 
deckt, entspringt  von  dem  unteren  Theil  der  Spina  condyloidea  externa 
des  Humerus  und  von  dem  Septum  intermusculare.  Sein  Muskelbauch 
geht  an  der  Grenze  zwischen  oberem  und  mittlerem  Dritttheil  des  Vor- 
derarms in  eine  flache  Sehne  über,  die  in  der  äusseren  von  den  zwei 
breiten  Furchen  auf  der  hinteren  Fläche  der  Speiche,  zusammen  mit  der 
Sehne  des  folgenden  Muskels  herabläuft  und  sich  an  die  Basis  des  zwei- 
ten Mittelhandknochens  ansetzt.  An  der  Ansatzstelle  liegt  unter  der  Sehne 
ein  kleiner  Schleimbeutel. 

Der  kurze  Speichenstrecker,  m.  extensor  carpi  radialis  brevis, 
8,  secundus,  s.  radialis  extemus  brevis,  entspringt  von  der  Eminentia  con- 
dyloidea externa  humeri  mit  einer  ihm  und  den  anderen  Streckmuskeln 
gemeinschaftlichen  Sehne  und  von  den  ihn  einschliessenden,  fibrösen 
Zwischenbändem,  femer  von  einem  Theil  der  Fascia  antibrachii  und  dem 
Ligamentum  laterale  extemum  cubiti.  Sein  Muskelbauch  geht  in  eine 
abgeplattete  Sehne  über,  welche  mit  der  des  M.  extensor  rad.  longus 
herabläuft,  mit  ihr  durch  dieselbe  Furche  der  Speiche  geht  und  sich  an 
die  Basis  des  Mittel handknocbens  vom  Mittelfinger  ansetzt.  Zwischen 
diesem  Muskel  und  dem  M.  supinator  brevis  liegt  ein  Schleimbeutel  und 
ein  zweiter,  kleinerer  zwischen  seiner  Sehne  und  dem  Mittelhandknochen. 

Der  Muskel  ist  von  dem  M.  supinator  und  dem  M.  extensor  carpi 
radialis  longus  bedeckt;  er  bedeckt  seinerseits  den  M.  supinator  brevis  und 
den  Ansatz  des  M.  pronator  brevis.  Seine  Sehne  und  diejenige  des  M.  carpi 
radialis  longus  wird  schräg  von  den  Streckmuskeln  des  Daumens  (Mm. 
abductor  longus,  extensor  longus  und  extensor  brevis  pollicis)  gekreuzt. 
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Der  gemeiDBchaftliche  Fingerstrecker,  m.  erienaor  digito- 
rwm  communia,  liegt  zwiBcben  den  Hm.  extensor  carpi  rftdialis  breris 
nnd  exteneor  digiti  niDimi  nnd  entspringt  dnrcb  die  den  StreckmnskelD 
gemeinBcbafUtcbe  Sehne  am  Condjliu  externos  bnmeri  nnd  aoBserdem 
roa  der  Fascie  des  Vorderarms,  Bowie  von  den  Zwiscbeumnakelbfindcm. 
Etwas  nnter  der  Mitte  des  VorderanoB  endigt  der  FleiBcbtbeil  deg  Hos- 
kels  mit  vier  Sebneu,  die  gemeinschaftlich  zwischen  dem  Lig.  corpi  dor- 
sale und  der  breiten  Forche  anf  der  hinteren  Seite  der  Speicbe  hindurch 
treten,  dann  am  Handrllcken  auseinander  weichen  und  sich  an  die  vier 
imieren  Finger  rerlheilen.    Hier  veretärkt  sieb  jede  Sehne  durch  Sehneo- 


Fig.   194.     Oberflächliche  Muskeln  der  hin- 
teren Seite  des  Vorderarms  und  der 
H  and.    '|, 

d,  olecranoD;  e,  eminentin  coDdylolde«  externa; 
f,  unteres  Ende  der  Gllej  6,  m.  triceps  brachii; 
8",  innerer  Kopf  desselben;  9,  m.  auconaeos  quar- 
tus;  10.  m.  brachialis  iutermifi;  II,  m.  supinator 
longUB;  12,  m.  extensor  uarpi  radialis  longus;  13,  m 
ext.  carpi  rad.  brevis;  14,  m.  extenaor  digitorum 
communis;  15,  m.  extensor  carpi  ulnaris;  Ewi- 
schen  14  und  15,  +,  m.  extenaor  digiti  miniroi: 
16,  m.  liexor  carpi  ulnaris;  17,  IT',  m.  abductor  pol- 
licia  lungus;  18,  18,  m.  extentor  poUicia  brevis; 
**'  ''S'  carpi  dorsale  commune;  -^  Abtheilung  fUr 
die  Sehnen  der  inneren.  ^  Abtheilung  für  die  Sehnen 
der  äusseren  Sö«ckmuskeln ;  19,  Sehnen  desm.  ex- 
tensor  pollicis  longus ;  20,  Ansatz  der  u.  radiales 
extemt.  Am  Mitteltinger  sieht  man  die  Ansatzweise 
des  m.  e\tensor  digit.  i 


fsBom,  welche  von  den  Spulmnskeln  und  den 
Zwiachenknochenmu!)keIn  kommen,  bildet  eine 
fibrSBe  Platte,  welche  die  RUckenflSche  des 
ersten  und  zweiten  FingergliedeB  bedeckt,  nnd 
endigt  an  der  dritten  Phalanx.  Die  Insertion 
findet  sowohl  an  der  zweiten,  wie  ao  der  drit- 
ten Phalanx  statt  nnd  gcBcbiebt  in  der  Weise, 
dass  die  Hebnenplatte  sich  auf  der  ersten 
Phalanx  in  drei  neben  einander  liegende 
Schenkel  scheidet,  von  denen  der  mittlere 
dOnner,  als  die  beiden  anderen  ist  und  sich 
an  die  Basis  der  zweiten  Phalanx  ansetzt;  die 
zwei  seitlichen  laufen  an  dieser  Insertions- 
stelle  vorbei,  vereinigen  sieb  jenseits  derselben 
auf  dem  Rticken  der  zweiten  Phalanx  wieder 
und  setzen  sich  vereinigt  an  die  Basis  des 
Nagelgliedes  an.  Am  Zeigefinger  and  Eleio- 
finger  vereinigt  eich  vor  der  Spaltnng  der 
^t  ihr  die  Sehne  des  M.  extensor  proprius  jedes  der  beiden 
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Auf  dem  HandrUcken  gibt  die  Sehne  des  vierten  Fingers  jederseits 
einen  Fortsatz  ab,  der  schräg  abwärts  xa  den  Sehnen  des  Mittel-  and 
EleinfingerB  gebt.  Diese  Einrichtang  bat  zur  Folge,  dasa,  wenn  jene  bei- 
den Finger  gebeugt  sind,  die  Ringfingersehne  mit  niedergezogen  nnd 
festgehalten  wird,  nnd  dieser  nicht  f^r  sich  gestreckt  werden  kann.  Die 
Sehne  des  Zeigefingers  ist  mit  der  des  Mittelfingere  nnr  durch  lockere, 
qnere,  halbdnrchBcheinende  Fsaem  verbunden  und  desshalb  frei  in  ihrer 
Thätigkeit.  Beim  Durchtritt  hinter  den  Lig.  carpi  dorsale,  werden  die 
Sehnen  des  MoRkels  von  einer  Synovialecbeide  nmhullt. 

Der  eigene  Strecker  des  kleinen  Fingers,  m.  extensor  digiti 
minimi  proprius,  ist  ein  schlanker  Muskel  an  der  Hinterseite  des  Vorder- 


Fig.  195.    Tiefe,  hintere  Muskeln  des  ^^8-  195- 

Vorderarms.     '|, 

a,  humeriuj  b,  olecranom  c,  radius;  d,  pro- 
cesBUB  styloideus  ulnae;  e,  os  uietacarpeuiij  secun- 
(luiD;  1,  m.  anconaeas  quartüs;  2,  hinterer  Bauch, 
3,  innerer  Bauch  des  ni.  flexor  carpi  ulnaris;  4,  m. 
ext  carpi  radialis  brevis;  5,  tendii  m.  eitens.  carpi 
radialis  longi;  6,  6',  m.  abductor  lon^s  pollicis; 
7,  T,  m.  extensor  pollicis  brevis;  8,  8',  m.  extensor 
pollicis  lungus;  9.  9',  in.  extensur  indieisj  10,  An- 
satz der  Extensorensehne  am  Hitteifinger  und  ihre 
Verbindung  mit  dem  zweiten  und  dritten  hinteren 
Zwischenknoi'lienmuskei. 

arms,  der  zwischen  dem  M.  extensor  digit. 
commanis  und  dem  M.  extensor  carpi  nlnaris 
liegt  und  vermittelst  einer  dflnoen  Sehne  ge- 
meinschaftlich mit  dem  ersteren  entpringt.  Die 
Sehne,  in  welche  er  sich  fortsetzt,  liegt  in  einer 
Forche  zwischen  Radius  nnd  Utna,  geht  durch 
ein  besonderes  Fach  in  dem  Ligamentum 
carpi  dorsale  nnd  vereinigt  sich  mit  der  Klein- 
fingersehne des  M.  extensor  digltorum  com- 
munis. 

Der  Ellenbogenstrecker  der  Hand, 
m,  extensor  carpi  ulnaris,  s.  ulnaris  extemus, 
von  den  Muskeln  an  der  Hintereeite  des  Vor- 
derarmes der  innerste,  entspringt  von  der  Emi- 
nentia  condyloidea  externa  bumeri  vermittelst 
der  den  Streckmuskeln  gcmeinschafUicben 
Sehne  nnd  von  den  ihn  einscbliessenden  fibrö- 
sen Zwischenbändern,  ferner  von  einer  rauhen 
Stelle  etwa  des  mittleren  Dritttheils  des  hin- 
teren Bandes  der  Elle  nnd  von  der  Vorder- 
annfascie.  Die  von  diesen  Theilen  kommen- 
den Maskelfasem  ziehen  etwas  nach  einwärts 
nnd  endigen  in  einer  Sehne,  welche  dnrch  eine  besondere  Furche  dea 
Carpalendes  der  Ulna  nnd  durch  eine  besondre  Solüinge  des  Ug.  oaipi 
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dorsale  verläuft  und  sich  an  die  hintere  Abtheilung  der  Basis  des  Meta- 
carpns  digiti  qninti  ansetzt. 

Die  tiefe  Schichte  der  Muskeln  an  der  Hinterseite  des  Vorderarms 
besteht  ans  ftinf  Muskeln ,  dem  M.  supinator  brevis,  M.  abductor  longus 
pollicis;  den  beiden  Mm.  extensores  pollicis  und  dem  M.  extensor 
indicis. 

Der  kurze  Rückwärtswender,  m,  supinator,  s,  mpitmtor  brevts, 
entspringt  von  dem  Ligamentum  accessorium  extemum  cubiti  und  dem 
lig.  annulare  radii,  sowie  von  dem  rauhen  Eindruck  unter  der  Gavitas 
sigmoidea  ulnae  und  deren  Nachbarschaft  nach  abwärts.  Die  von  diesen 
Ursprnngsstellen  und  von  der  den  Muskel  bedeckenden  Sehne  kommen- 
den Muskelfasern  sehlagen  sich  schief  um  den  oberen  Theil  der  Speiche 
herum,  bedecken  ihn  mit  Ausnahme  der  inneren  Seite  vollständig  und 
heften  sich  nahezu  der  oberen  Hälfte  der  Aussenseite  dieses  Knochens 
bis  gegen  den  Ansatz  des  M.  pronator  teres  hin  an.  —  Der  Nervus  in- 
terosseus  posterior  verläuft  durch  die  Fleischfasem  dieses  Muskels. 

Der  lange  Abzieher  des  Daumens,  m,  abductor  pollicis  longus, 
s.  abd.  poll,  bicomis,  s.  extensor  ossis  metacarpi  pollicis,  entspringt  in  einer 
länglichen  Vertiefung  an  der  Radialseite  der  hinteren  Fläche  der  Ulna, 
unterhalb  des  Ursprunges  des  M.  supinator  breviS;  von  einem  ähnlichen 
Theile  der  Radiusfläche  und  dem  dazwischen  liegenden  Theile  des  Zwi- 
schenknochenbandes. Von  hier  geht  der  Muskel  schräg  nach  aussen  in 
eine  Sehne  über,  welche  in  Gemeinschaft  mit  der  Sehne  des  folgenden 
Muskels  durch  die  Furche  am  äusseren  Rande  des  unteren  Speichen- 
endes verläuft  und  sich  an  die  Basis  des  Daumenmittelhandknochens 
ansetzt. 

Der  obere  Theil  dieses  Muskels  wird  von  dem  M.  extensor  digito- 
rum  communis  bedeckt,  weiter  unterhalb  Hegt  der  Muskel  oberflächlich 
und  kreuzt,  zusammen  mit  dem  folgenden  Muskel,  die  Sehne  der  Mm.  ex- 
tensores  carpi  radiales,  bedeckt  den  Ansatz  des  M.  supinator  longus  und 
kreuzt  an  der  Handwurzel  die  Arteria  radialis. 

Der  kurze  Daumenstrecker,  m.  extensor  pollicis  brevis,  s.  mi- 
nor, s,  ext  primi  intemodii  pollicis,  liegt  dicht  am  unteren  Rande  des  M. 
abductor  pollicis  longus ;  entspringt  von  dem  Ligamentum  interosseum 
und  der  Ulna  ungefähr  an  der  Mitte  des  Vorderarmes.  Seine  Sehne 
begleitet  diejenige  des  vorhergehenden  Muskels,  läuft  jedoch  weiter  als 
diese  und  setzt  sich  an  die  Basis  des  ersten  Daumengliedes  an. 

Der  lange  Daumenstrecker,  m,  extensor  pollicis  longus,  s.majar, 
s,  ext,  secundi  intemodii  pollicis,  viel  grösser  als  der  vorige,  den  er  zum 
Theil  Überlagert,  entspringt  unmittelbar  unterhalb  des  M.  abductor  polli- 
cis longus  von  der  unteren  Hälfte  der  hinteren  Ulnafläche  und  einem 
entsprechenden  Theile  der  Membrana  interossea.  Der  fleischige  Theil  des 
Muskels  läuft  mehr  gerade  berab  als  die  beiden  vorigen,  setzt  sich  aber 
in  eine  Sehne  fort,  die  sich  nach  aussen  wendet  und  die  schmale,  schräge 
Furche  in  der  Mitte  der  hinteren  Fläche  des  unteren  Radiusendes  ein- 
nimmt; sie  wird  neben  dem  M.  extensor  communis  von  einem  besonderen 
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Fach  des  Li^.  carpi  dorsale  festgehalten  und  heftet  sich  an  das  Nagel- 
glied des  Daumens  an. 

Die  Furche,  welche  am  unteren  Radiusende  die  Sehne  des  Hoskels 
anfuimmt,  ist  von  der  Furche  fUr  die  Sehnen  des  Abdact.  longus  und 
extensor  brevis  pollicis  durch  die  breite  Furche  fttr  die  Extensores  carpi 
radiales  getrennt. 

Bin  Theil  der  Sehne  des  M.  abdnctor  loogus  cudigt  oft  im  oberen 
Ende  des  M.  abductor  brevis.  Der  M.  extensor  pollicis  brevis  ist  nicht 
selten  mit  dem  H.  abductor  pollicis  locgus  verschmolzen,  wobei  dann  nur 
ein  dUnnes  Sehnenbttnde)  an  das  erste  Daamenglied  geht;  zuweilen  in- 
serirt  sich  ein  Theil  des  M.  extensor  pollicis  longus  an  die  erste 
Phalanx. 

Fig.  196.    Oberflächliche 

MaskelD   und  Hehnen  an  y.^    .gg 

der  Rückseite  der  **   ^^*' 


Ua 


'Ij 


Das  li)(aiuentum  carpi  dor- 
sale coniuiiiiie  ist  erhalten, 
1,  1',  m.  abductor  lungus  pol- 
licis ;  i,  2',  m.  eitensor  polli- 
cis brevis ;  'i,  'i' ,  Sehne  des 
m.  extensor  pollicis  longus ; 
4,  DL  extensor  diiptorum  com- 
munis j  4',  Verbindung  der 
Sehne  des  Mittel  tingers  mit 
den  beiden  zugehörigen  hin- 
teren Z  wisch  enknochen  m  US - 
kelnj  4",  Trennung  der  Sehne 
in  ihre  drei  Schenkel;  4'",  An- 
satz der  ttiedeTverein igten, 
seitlichen  Schenkel  am  N'agel- 
glied ;  b,  b',  m.  extensor  di- 
giti  ininimi  proprius ;  zwischen 
und  Über  4'  und  b'  sieht  man 
die  Verbindung  der  Sehne  des 
Ringlingers  mit  den  Sehnen 
des  kleinen  und  Mitteltingers  ; 
6,  6',  m.  extensor  carpi  ulna- 
ris ;  7,  m.  Ileior  carpi  ulna- 
rls;  S,  mm.  extensores  carpi 
radiales;  h',  Ansatz  des  m. 
extensor  carpi  radialis  longus; 
9,  Sehne  des  m.  extensor  in- 
dicis;  lU,  m.  adduclor  polli- 
cis; II,  m.  abductor  indicis; 
i:^,  m.  abductor  digiti  minimi. 

Der  eigene  Strecker  des  Zeigefingers,  m.  extensor  incUcü 
proprius,  s.  indicaior,  s.  indkatoriua,  entspringt  unterhalb  des  Torigen 
Muskels  vom  unteren  Dritttheil  der  Ulna;  seine  Sehne  geht  mit  derjenigen 
des  gemeinscbattlichen  Fingerstreckers  durch  dasselbe  Fach  des  Lig.  carpi 
dorsale,  Iftuft  am  tiandrllcken  neben  der  Zeigefingersehne  dieses  Mus- 
kels her  und  vereinigt  sich  mit  ihr  zur  Bildung  der  schon  beschriebenen 
sehnigen  Platte  am  Klicken  des  Zeigefingers. 


Muskeln  der  Hfttad. 


eben   Handwurzel 
und  Htttelband,  von  unten  ge- 
sehen.     'Ij 

Hau  sieht  den  darch  die  zweite  llandwnr- 
Eelreihe  und  du  ligamentiun  carpi  volare 
propriam  gebildeten  Rinx.  a.  Ob  multangn- 
lum  majUB;  a',  Hohlhandl eiste  dieBes  Kno- 
chens ;  b,  OS  multangutuni  minus ;  c,  os 
capitstum;  d,  e,  Gelenkflächen  des  ob  ha- 
matnm  fUr  den  4.  und  5.  Mittelhandknochenj 
e',  proccBBUB  uncinatus  osbib  hanisti ;  zwischen  a'  und  e',  das  llg-ameiitutn  carpi  vo- 
lare proprium,  welches  sich  an  diese  KnochenvorsprUnge  ansetzt  nnd  einen  Fort- 
satz gegen  daa  ob  multangulum  majus  hinsendet  und  bo  die  Furche  dieses  Knochens 
zu  einem  Kanäle  für  die  Sehne  des  m.  flexor  carpi  radialis  schliesst;  1,  Sehne  des  m. 
abductor  pollicis  longusj  'J,  Sehne  des  m.  extensor  poUicis  brevisj  3,  Sehne  des 
m.  eitensor  pollicis  longus;  4,  m.  extensor  indicis;  b  u.  6,  mm.  extensores  oarpi 
radiales  longus et brevis;  7.  m.  exteneur digitorum  communis;  H,  m.  extensor digiti 
minimi)  9,  m.  extensor  carpi  ulnarisj  10,  m.  flesor  carpi  radialis;  II,  m.  fleior pol- 
licis longus;  12,  Sehne  desm.flexor  digitonini  communis  eublimis;  13,  Sehnedes 
m.  flexor  digitor.  comm.  profundus;  14,  nervuB  mediaaus;  tä,  Anheftung  der 
aponenrosis  palmariB  an  das  lig.  carpi  volare  proprium;  l6,  m.  palmaris  brevis; 
17,  HuBkeln  des  Daumenballens ;     18,  Muskeln  des  Kleinfingerballens. 


Muskeln  der  Hand. 

ADBser  den  schon  bescbriebenea  Sehnen  der  langen  Vorderannmnakeln 
und  den  damit  zasamtnenhfingenden  Spulrnngkeln  finden  HJch  in  der  Hand 
noch  drei  Muskelgrappen  und  ein  einzelner  Mnakel.  Der  letztere  liegt 
der  Pascie  der  Hoblband  auf,  M.  palmaris  brevis,  die  Hbng:en  sind  an 
dem  Daumen,  dem  kleinen  Finger  nnd  in  den  Zwiechenknocbenrliumen 
der  Mittelt.and  vertheilt. 


Mitkel  der  UablhaBd. 

Der  kleine  Hohlhandmuskel,  m.  palmaris  brevis,  s.  palmaris 
ciUaneus,  s.  coro  qttadrata  manus,  ist  ein  dUnner  und  kleiner,  subcutaner 
MuBkel,  der  von  dem  Ulnarrand  der  Fascia  palmaris  entspringt.  Seine 
Fasern  laufen  quer  nach  innen  gegen  den  Ulnarrand  des  Kleinfingerbal- 
lens, .wo  sie  sich  in  die  Haut  iDsenren. 

Dieses  Moskelcheu  gebt  qner  aber  die  Muskeln  dee  Kleinfingerbal- 
leiu  nnd  bedeckt  den  Nervus  und  die  Arteria  nlnaris;  in  Breite  und 
Dicke  rariirt  es  bedeutend  nnd  besteht  oft  nnr  aus  wenigen,  zerstreuten 
HuskelbUndeln. 


Hnskeln  Aa  Dinnens. 

Die  Fleischmasae  an  dem  Daamenballen,  tkenar  poUieis,  besteht 
aus  vier  Muskeln. 

Der  kleine   Abzieher  des  Daumens,    m.  abductor  pollicis,  s. 
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abd.  poll.  brevis,  liegt  oberfiächlich ;  ar  ist  abgeplattet  und  entspringt  vom 
Ljgamentnm  carpi  volare  proprinm,  sowie  von  der  EmiDentia  osBis  multa- 
gnli  majoriB;  er  geht  uach  ansBen  nnd  vorn  und  eetzt  sich  mit  einer 
Seboe  an  den  Radialrand  der  Basis  des  ersten  Danmengtiedes  au. 

Der  Gegensteller  des  Danmeos,  m.  opponens  poüicia,  liegt  hin- 
ter dem  Abdnctor  brevis,  entspringt  von  dem  Ligamentnm  carpi  volare 
proprium  and  dem  Os  mnltangalum  mf^as  und  aelzt  sich  an  die  ganze 
Länge  des  Radialrandes  vom  Hittelbaudknoehen  des  Daumens  an. 

Der  kurze  Üaumenbeuger,  m.  Jiexor  pollicis  brevis,  ein  Doppel- 
muskel mit  doppeltem  Ursprünge  und  doppeltem  Ansätze,  entspringt  mit 
einem  oberflttcblichen  nnd  einem  tiefen  Kopte.  Der  oberflächliche  Kopf 
kommt  von  den  äasseren  zwei  Dritttbeilen  des  Ligamentnm  carpi  volare 
proprinm  und  dem  Us  capitatnm,  der  tiefe  Kopf  von  dem  Os  mnltangulum 
majns,  dem  Oa  capitatnm,  der  fibrösen  Scheide  des  M.  fiesor  carpi  ra- 
diidis  und  der  Basis  des  zweiten  und  dritten  Mittelhandknochens.  Beide 
Kt}pfe  bilden  starke  Fasermassen,  welche,  sehnig  geworden,  sich  mit  den  beiden 
Seüuabeinen  des  Daumens  verbinden  und  jede  ftir  sich  zu  beiden  Seiten  der 
Basis  des  ersten  Daumengliedes  ansetzen.  Der  äaasere  Kopf  erhält  ein 
starkes  FaserbUndel  von  dem  tiefen  Ursprnag ,  der  innere  Kopf  vcr- 
einigt  sieb  beim  Ansatz  mit  dem  M.  addnctor  pollicis.  Die  zwei  In- 
sertionssehnen  bewegen  sich  mit  ihren  HeBambeinen  in  Rinnen  des  ersten 
Mittelhandknochens.  Die  Sehne  des  M.  fiexor  pollicis  longns  verläuft 
zwischen  den  beiden  Abtheilungen  des  Hnskels  her. 


Fig.  1 


.    Muskeln  und  Sehnen  an  dei 
Hohlhandfläche,    'j^ 


ng.  198. 


EJQ  StUck  der  Sehnen  des  oberflXch- 
liehen  Fingerbeugers  ist  entfernt,  um  die  tie- 
fen Sehnen  und  die  Spulmuskeln  zu  zeigen.  — 
I,  Sehne  des  izi.  Hexor  carpi  ra<ltalis;  2,  Sehne 
des  m.  flexor  carpi  ulnaris  am  Erbsenbein; 
3,  ligam.  carpi  volare  proprium ;  i,  ni.  ab- 
dnctor pollicis  1  5,  ni.  opponens  pollicis  i 
6,  6,  m.  flexor  pollicis  brevis;  T,  m.  ad- 
ductor  pollicis ;  8,  m.  abductor  digiti  ml- 
nimi;  y,  m.  tiexur  brevis  digiti  niiniiui; 
10,  mm.  lumbricales. 

Der  Danmenanzieher,  m.  uMuc- 
tor  pollicis,  g.  mexothenar ,  ein  starker, 
dreieckiger,  fleischiger  Muskel  in  der 
Tiefe  der  Hoblband,  entspringt  ^on  der 
ganzen  Falmarääche  des  dritten  Mittel- 
handknochens, von  dem  Theil  des  Lig. 
carpi  profundum,  der  sich  in  der  Nabe  des  Kopfbeines  ansetzt  nnd  nicht 
selten  anch  von  dem  Köpfchen  des  zweiten  nnd  vierten  Mittelbandkno- 
chens.  Die  BUndel  des  Muskels  convergiren  und  setzen  sieh  gemein- 
schaftlich mit  dem  inneren  Köpfe  des  M.  öeior  pollicis  brevis  an  die 
Basis  der  ersten  Danmenphalanx  an. 


Muskeln  des  kleinen  Fingers. 


Magkeln  drs  kleineB  Flairs. 


Die  Fleiscbmaase  am  Ubarrand  der  üand  besteht  aus  drei  an  den 
kleinen  Finger  gebenden  Muskeln. 


Die  mm.  abtluctor  po  Uicis  und  abductor  di- 

S'H  niinimi,  sowie  das  Ugainentum  carpi  vo- 
re  propriuui  und  die  Sehnen  der  langen 
Beuger  sind  bis  zu  den  Fingern  entfernt 
1,  m.  Pronator  quadratuB;  2,  m.  opponens 
poUicisj  3,  m.  flexor  pollicia  brevis;  4,  m. 
adductur  pollicis;  5,  tu.  opponena  di^i 
niinimi ;  6,  oh  hamatum;  7,  8,  mm.  in- 
terossei. 

Der  Abzieher  des  kleinen 
Fingers,  m.  abductor  digiti  minim, 
entspringt  mit  Sebnenfasem  am  Erb- 
senbein  und  der  Sehue  des  M.  flexor 
carpi  ulnaris  UDd  setzt  sich  an  den 
Ulnarrand  der  Basis  des  ersten  Elein- 
lingergliedes  an. 

Der  kurze  Beuger  des  kleinen  Fingers,  in.  Jiexor  brevis  cU- 
giti  minimi,  ist  an  seinem  Ursprünge  von  dem  M.  abductor  durch  einen 
engen  Hpalt  getrennt,  dnrcb  welehen  die  tiefen  Hohlhandzweige  des  Ner- 
vus ulnaris  und  der  Arteria  ulnaris-  in  die  Tiefe  der  Hohlhand  eindringen. 
Er  entspringt  yon  der  vorderen  Fläche  des  Ligamentum  carpi  volare 
proprium  nnd  von  der  Spitze  des  Hakenfortsatzes  und  inserirt  sich  in 
Verbindung  mit  dem  vorhergehenden  Muskel  an  die  Basis  des  ersten 
Eleinfingergliedes.  Dieser  Mnskel  fehlt  zuweUen  oder  verschmilzt  mit 
dem  M.  abductor  digiti  minimi. 

Der  Gegensteller  des  kleinen  Fingers,  m.  opponens  digiti 
minimi,  s.  adductor  digiti  quinti,  s.  osais  metacarpi  dig.  quinti,  entspringt 
von  dem  Lig.  carpi  volare  proprium  and  dem  Processus  uncinatus  ossis 
hamati  und  inserirt  sich  an  der  gesammten  Länge  des  Ulnarrandes  des 
fllttften  Mittelbandknocbcns. 


Die  ZHischealuiKheDnsBkdB. 

Diese  Muskeln  nehmen  die  Zwischenräume  zwischen  den  Mittel- 
handknocheu  ein;  es  sind  ihrer  sieben  (nach  einer  anderen  Betrachtungs- 
weise acht),  und  sie  sind  alle  mehr  oder  weniger  in  der  Hoblhand  sicht- 
bar; doch  zerfallen  sie  in  zwei  Reiben  oder  Gruppen,  von  denen  man 
die  eine  Reihe  besser  von  dem  HandrOcken  ans,  die  andere  nur  von  der 
Hohlhand  aus  sieht.  Ihre  Vertbeilung  an  die  einzelnen  Finger  ver- 
steht man  am  leichtesten,  wenn  man  ihre  Wirkung  im  Auge  bat 

Die  änsseren  Zwischenknochenmuskeln,  mm.  interoasei  ex- 
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temi,  8.  dorsales,  s.  bicipites,  ziehen  die  Finger  von  einer  durch  die 
Mittellinie  des  Mittelfingers  gelegten  Fläche  ab.  Es  sind  ihrer  vier;  die 
von  aussen  nach  innen  gezählt  werden;  ein  jeder  nimmt  einen  von 
den  Zwischenräumen  zwischen  den  Mittelhandknochen  ein.  Jeder  die- 
ser Muskeln  entspringt  von  den  beiden  Mittelhandknochen ;  zwischen 
welchen  er  liegt ,  jedoch  überwiegend  von  demjenigen;  der  zu  dem  von 
ihm  versorgten  Finger  gehört;  die  Fasern  beider  Köpfe  convergiren  fieder- 
förmig  und  vereinigen  sich  zur  Bildung  einer  Sehne.  Die  Sehne  eines 
jeden  Muskels  setzt  sich  theils  an  der  Basis  des  ersten  Fingergliedes  an, 
theils  vereinigt  sie  sich  am  Rücken  des  gleichen  Fingergliedes  mit  der 
Aponeurose  der  Strecksehne.  Zwei  von  diesen  Muskeln  setzen  sich  an 
den  Mittelfinger  an,  der  eine  von  ihnen  zieht  ihn  nach  der  Radial-,  der 
andere  nach  der  Ulnarseite.  Von  den  zwei  anderen  geht  der  eine  zur 
Radialseite  des  Zeigefingers  ^  der  andere  zur  Ulnarseite  des  Ringfingers 
und  jeder  abducirt  seinen  Finger  von  der  Mittellinie. 

Der  erste  Zwischenknochenmuskel,  m.  interosseus  dorscUis 
primas,  8,  m,  abductor  indicis,  ist  grösser,  als  die  anderen.  Von  seinen 
zwei  Köpfen  entspringt  der  äussere,  grössere  von  der  oberen  Hälfte  des 
Ulnarrandes  am  ersten  Mittelhandknochen,  der  innere  ist  fast  an  der 
ganzen  Länge  des  zweiten  Mittelhandknochens  befestigt;  zwischen  beiden 
Köpfen  bleibt  oben  ein  Zwischenraum,  der  grösser  ist,  als  an  den  übri- 
gen Zwischenknochenmuskeln. 

Zwischen  den  Köpfen  des  M.  abductor  indicis  hindurch  tritt  die  Ar- 
teria radialis  vom  Handrücken  zur  Hohlhand;  die  entsprechenden  Zwi- 
schenräume der  anderen  Zwischenknochenmuskeln  werden  von  kleineren 
Arteriae  perforantes  zum  Durchtritte  benutzt. 

Die  drei  inneren  Zwischenknochenmuskeln,  m,  interossei 
intemi,  s,  volares,  s.  simplices,  s,  palmares^  sind  Adductoren;  sie  nähern 
den  Zeigefinger,  den  Ringfinger  und  den  kleinen  Finger  dem  Mittel- 
finger; man  sieht  sie  nur  an  der  Volarfläche  der  Hand.  Jeder  hat  sei- 
nen Ursprung  an  dem  Metacarpalknochen  des  Fingers,  auf  den  er  wirkt, 
mit  einem  einfachen  Kopf;  sie  endigen  wie  die  Mm.  interossei  dorsales  in 
kleinen  Sehnen,  die  sich  theils  seitlich  an  der  Basis  der  ersten  Phalanx, 
theils  an  der  Aponeurose  der  Strecksehne  ansetzen.  Der  erste  dieser 
Mm.  interossei  volares  setzt  sich  oben  und  unten  an  die  Ulnarseite  des 
Zeigefingers  an;  die  zwei  anderen  an  die  Radialseiten  des  Ring-  und 
kleinen  Fingers.  —  Der  Mittelfinger  besitzt  demnach  zwei  Mm.  interossei 
dorsales  und  keinen  M.  interosseus  volaris. 

Henle  unterscheidet  als  m.  imeroitseuH  voiarU  primm  einen  Maske)  im  Zwi- 
schenraum zwischen  Daumen  und  Zeigefinger,  welcher  vom  Mittelhandknochen  des 
Daumens  zu  dessen  erster  Phalange  geht;  er  ist  ein  Theil  des  von  Dursy  be- 
chriebenen  m.  interosseus  poWcis  indichque^  indem  dieser  Forscher  noch  eine 
Zacke  des  M.  interosseus-  dorsalis  primus  zu  diesem  Muskel  hinzurechnet.  Auch 
sonst  kommen  vielfache  Varietäten  bei  den  Zwischenknochenmuskeln  vor. 

Wirkaai^n  der  Maskeki  am  Vtrderarm  und  an  der  Hand. 

Die  Muskeln  des  Vorderarms  kann  man  ihrer  Wirkung  nach  in  Pronatoren  und 
Supinatoren,  Flexoren  und  Eztensoren  der  gesammten  Hand  und  in  lange  Beuger 
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Fig.  200     Kechte  Hand,  von  hinten  mit  den  üuiseren  Zwisclien- 
knochenmuskein.    >|, 
Die  Streckaehnen  sind  bis  zu  den  vorderen  Enden  der  Mittelbandknochen  ent- 
fernt    1,  2,  3,  4,  mm.  interosaei  dorsales  j   ihre  Sehnen  verbinden  sich  an   den  er- 
sten Fingergliedem  mit  den  Slreokaehnen. 
Fig.  201.  Rechte  Hand,  von  vorne  mit  den  inneren  Zwischenknoc 


skeln. 


'I, 


1,  2,  3,  erster,  zweiter,  dritter  innerer  ZwischenknochenmuBkel. 
Fig.  202.    Schema  der  Zwischenknochenmuskeln  der  Hand. 

1,  Handwurzel;  2,  Mittelhand;  3,  erste  Fingerglieder;  4,  zweite  Fingerglieder; 
'},  Nagelglieder;  a,  mm.  interossei  dorsales;  b,  m.  iaterosseus  volaris  primus, 
Uenle;  c,  mm.  bterossei  volares. 


und  Strecker  der  Finger  zerlegen.  Die  Muskeln  der  Hand  sind  Beuger,  Anzieher, 
Abzieher,  Gegensteller  und  zum  Theil  auch  Strecker  der  Pinger. 

Pronation  wird  durch  die  Mm.  pronator  qnadratns  und  pronator  teres  be- 
wirkt, etwas  trägt  dazu  der  M.  fleior  carpi  radialis  bei.  Wenn  die  Pronation  aus- 
geführt ist,  oder  durch  die  Wirkung  der  Antagonisten  verhindert  wird,  so  unter- 
stützt der  M.  pronator  teres  die  Beugung  im  EUeubogengelenk. 

rw.  0(,piQ^t[ou  kommt  Torzagaweise  durch  die  Wirkung  des  H.  snpinator 
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hterik  KU  Stätide;  h\e  Wird  tthtel-MUtzt  durch  die  Wirkung  deö  M.  bicepd  bra<ihii, 
während  der  M.  supinator  longus  fast  gar  nicht  dabei  betheiligt  ist,  da  er  (BiAe  für 
diese  Bewegung  äusserst  ungünstige  Anordnung  besitzt.  £r  ist  hauptsächlich  Beuger 
im  Ellenbogen,  tritt  aber  erst  in  Wirkung,  wenn  bereits  andere  Muskeln  diese  Be- 
wegung eingeleitet  haben,  um  danU  um  so  ausgiebiger  zu  wirken.  In  der  ge- 
streckten Supinationsstellung  drückt  er  die  beiden  Vorderarmknochen  gegen  ein- 
ander. 

Beugung  der  ganten  Hand  im  Handgelenk  und  der Hahdwurzel 
wird  von  den  Mm.  flexores  carpi  radialis  und  ulnaris  bewirkt;  die  Flexoren  der 
Finger  helfen  dabei  mit,  wenn  die  Wirkung  dieser  Muskeln  atif  die  Finger  entwe- 
det  schon  het-vorgebracht  ist,  oder  durch  irgend  einen  Widerstatid  verhindert  wird, 
so  beim  Anstemmen  der  hyperextendirten  Hand  gegen  eine  vertikale  Fläche,  beitn 
Vorwärtsschieben ,  oder  beim  Stützen  des  Körpets  auf  die  Hände. 

Streckung  der  ganzen  Hand  im  Handgelenk  wird  in  ähnlicher  Weise 
nicht  nur  von  den  Handstreckern,  sondern  auch  von  den  Streckmuskeln  der  Finger 
ausgeiührt. 

Für  die  vom  Condylus  internus  humeri  entspringenden  Bdüger  und  die  Vom  Condy- 
lus  extemus  entspringenden  Strecker  ist  zur  ülrzieiung  der  Wirkung  auf  diejenigen 
Gelenke,  zu  deren  Bewegung  sie  eigentlich  bestimmt  sind,  die  Stellung  des  Ellenbo- 
gens die  günstigste,  welche  sie  in  Spannung  erhält.  Dagegen  kommt  ihre  Zu- 
sammenziehung unter  Umständen  auch  der  Bewegung  im  Ellenbogengelenk,  wenn 
auch  nicht  in  hohem  Grade,  zu  gut,  sobald  die  Bewegung  in  den  anderen  Gelen- 
ken vollbracht,  oder  durch  einen  Widerstand  verhindert  ist. 

Adduction  der  Hand,  oder  Seitwärtsbewegung  derselben  gegen  die  Ulna, 
und  Abduction  der  Hand,  oder  Seitwärtsbewegung  gegen  den  Radius,  wird 
nicht  durch  besondere  Muskeln,  sondern  durch  combinirte  Wirkung  gewisser  Streck- 
und  Beugemuskeln  hervorgebracht.  Die  Adduction  wird  durch  vereinigte  Wirkung 
der  Mm.  Üexor  und  extensor  carpi  ulnaris,  die  Abduction  durch  die  verbundene 
Thätigkeit  der  Mm.  flexor  carpi  radialis  und  extensores  carpi  radiales  bewirkt. 

Die  mm.  flexores  profunätis^  ^ublimis  und  tumbricaftn  sind  der  Reihe  nach  die 
Beuger  für  die  dritte,  zweite  und  erste  Phalanx.  Die  Mm.  lumbricales  haben  ver- 
möge ihrer  Anheftung  an  der  Strecksehne  die  Eigenschaft,  wenn  sie  die  erste 
Phalanx  beugen,  die  beiden  vorderen  Fingerglieder  zu  strecken  oder  festzustellen 
und  werden  daher  z.  B.  bei  den  Bewegungen  des  Schreibens  verwendet.  Sie  wer- 
den bei  dieser  Wirkung  von  den  Zwischenknochenmuskeln  in  der  Weise 
unterstützt,  dass  immer  die  beiden  Mm.  interossei  des  betreffenden  Fingers  zu- 
sammenwirken. 

Wenn  der  Daumen  den  anderen  Fingern  gegenüber  gestellt  wird,  so  wird 
die  dazu  nöthige  Vorwärtsbewegung  seines  Mittelhandknochens  nicht  allein  von 
dem  M.  opponens ,  sondern,  wenn  die  erste  Phalanx  gebeugt  oder  durch  den  M.  ex- 
tensor brevis  festgestellt  ist,  auch  von  den  Mm.  abductor  brevis  und  Üexor  brevis 
ausgeführt.  Die  besondere  Wirkung  des  M.  abductor  brevis  ist  Beugung  des  Dau- 
mens nach  vom  und  aussen  im  Phalangometacarpalgelenke ,  während  der  M.  ab- 
ductor longus  dieselbe  Bewegung  im  Carpometacarpaigelenke  macht.  Der  M.  ex- 
tensor brevis  ist  nicht  nur  Strecker  des  ersten  Gliedes ,  sondern  hilft  auch  bei  der 
Abduction.  Der  M.  extensor  longus  ist  Strecker  beider  Glieder  und  zieht  den 
Mittelhandknochen  nach  hinten.  Der  M.  adductor  poliicis  und  die  meisten  Fasern 
des  M.  flexor  brevis  ziehen  den  Daumen  gegen  den  Zeigefinger.  Eine  successive 
Combination  der  Thätigkeit  der  verschiedenen  Daumenmuskein  kommt  vor  bei  der 
Bewegung  der  Circumduction ,   zu  welcher  der  Daumen  befähigt  ist. 

Der  kleine  Finger  wird  vom  Zeigefinger  abgezogen  durch  seinen  M.  ab- 
ductor und  ihm  genähert  durch  den  dritten  M.  interosseus  volaris.  Der  M.  abductor 
digiti  minimi  hilft  ausserdem,  zugleich,  mit  den  langen  Beugern  und  dem  M.  flexor 
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digiti  minimi  brevis,  beim  Umgreifen  eines  Gegenstandes  das  erste  Kleinfingerglied 
festzustellen. 

Der  Zeigefinger  hat  gegenüber  den  anderen  Fingern  auch  noch  eine  mehr 
selbständige  Bewegung,  indem  er,  ausser  gemeinschaftlich  mit  diesen  durch  den 
M.  extensor  communis ,  auch  noch  allein  durch  den  M.  indicator  gestreckt  wer- 
den kann. 

Die  Zwischenknochenmuskeln  wirken  auf  die  einzelnen  Finger  in  der 
Weise,  dass  der  Zeigefinger  durch  den  ersten  M.  inteross.  dorsalis  dem  Dau- 
men, durch  den  entsprechenden  Volarmuskel  dem  Mittelfinger  genähert  wird  Der 
Mittelfinger  wird  dem  Zeigefinger  durch  den  zweiten,  dem  Kingfinger,  durch 
den  dritten  M.  interosseus  dorsalis  genähert.  Der  Kingfinger  wird  durch  den 
zweiten  M.  interosseus  volaris  dem  Mittelfinger,  durch  den  vierten  M.  interosseus 
dorsalis  dem  kleinen  Finger  genähert. 

Der  m.  paimaris  longtis  spannt  vorzugsweise  die  Fascia  palmaris,  doch  hilft 
er  bei  der  Beugung  der  Hand  in  geringem  Grade  mit.  —  Der  in.  pahnaris  brevis 
vermehrt  die  Höhlung  der  Hand,  indem  er  die  Haut  am  Ulnarrande  wulstet  und 
den  Kleinfingerballen  verdickt 

Biuden  der  tbereo  Extremität 

Die  oberflächliche  BindC;  fascia  superficialis,  welche  die  vom 
Kampf  an  die  Schulter  und  die  obere  Extremität  gehenden  Muskeln  be- 
deckt, bildet  eine  vollständige  IlUlle  um  den  oberen  Theil  des  Rumpfes 
and  steht  nach  oben  mit  der  oberflächlichen  Binde  des  HaiseS;  nach  anten 
mit  derjenigen  des  Baacbes  and  der  Hüfle  in  continuirlichem  Zusammen- 
hang, äie  erstreckt  sich  ferner  von  der  Schulter  über  den  Oberarm, 
den  Vorderarm  und  die  Hand,  so  dass  bie  die  ganze  Extremität  über- 
zieht, lieber  dem  Akromion  and  Olecranon,  sowie  am  die  Gelenke  fin- 
den sich  gewöhnlich  im  sabcatanen  Bindegewebe  der  Extremität  kleinere 
oder  grössere  Schleimbeatel. 

Die  oberflächliche  Binde  der  Brastgegend,  fascia  super- 
ficialis pectoris,  umschliesst  die  Brustdrüse,  indem  sie  dieselbe  vom  and 
hinten  überzieht  und  starke  Fortsätze  zwischen  ihre  Lappen  hineinschickt. 
Ebenso  dringen  Verlängerungen  des  bindegewebigen  Drüsenüberzuges, 
besonders  in  der  Warzengegend  bis  an  die  Haut  and  dienen  so  der 
Drüse  als  Stütze,  ligamenta  su^ensoria,  Astley  üooper. 

Die  oberflächliche  Binde  des  Atuib,  fascia  superficialis brachii, 
ist  am  deutlichsten  gegenüber  der  Armbeuge,  wo  die  zwischen  ihren 
Blättern  enthaltenen,  oberflächlichen  Venen  zahlreich  und  gross  sind.  In 
der  Hohlhand  dagegen  bildet  das  subcutane  Gewebe  ein  festes  Binde- 
mittel zwischen  der  Haut  and  der  Aponeurosis  palmaris,  and  es  bestebt 
hier  aus  einem  dichten  Netzwerk  von  Fasern,  welche  zwischen  beiden 
Theilen  hin  -  und  hergehen  und  das  Fett  in  kleinen  Körnchen  eiuschliessen, 
so  dass  eine  bedeutende  Verschiebung  der  Haut  anmöglich  ist. 

Von  der  tiefen  Binde  der  oberen  Extremität,  fascia  pro- 
funda  brachii,  verlangen  die  folgenden  Abtheilungen  genaaere  Be- 
trachtung. 

D\t  fascia  costo-coracoidea  ist  eine  bestimmt  begrenzte,  feste  Bindege- 
websschichte,  deren  stärkste,  anch  als  ligamentum  costo-coracoideum  anter- 
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schiedene  Pasern  vom  Processus  coracoidens  über  den  M.  subclavius  her 
znr  ersten  Rippe  gehen  nnd  diesen  Mnskel  ganz  bedecken.  Oben  ist  sie 
ausserdem  an  das  Schlüsselbein  befestigt  nnd  ist  breit;  nach  unten  ver- 
schmälert sie  sich  trichterförmig  und  wird,  indem  sie  sich  an  der  Ober- 
fläche der  Vasa  axillaria  hinzieht,  abwärts  dttnner.  Sie  bildet  den  vor- 
deren Theil  von  der  Bindegewebsscheide  der  Achselgef&sse,  während 
der  hintere  Theil  derselben  von  einem  tiefen  Fortsatz  der  Fascia  cervi- 
calis  gebildet  wird. 

Die  Ach  seibinde,  fascia  axillaris j  ist  eine  starke,  durch  die  Achsel- 
höhle hindurch  ausgespannte  Membran,  welche  die  Haut  in  dieser  Ver- 
tiefung in  ihrer  f^ge  erhält.  Unter  dem  M.  pectoralis  major  findet  sich 
eine  dichte  Bindegewebsschichte,  welche  nach  vom  von  der  Fascia  costo- 
coracoidea  an  dem  Thorax  befestigt  ist.  Sie  spaltet  sich  in  zwei  Blätter, 
um  denM.  pectoralis  minor  zu  umschliessen ,  und  von  da  an,  wo  diese 
beiden  sich  wieder  vereinigen,  geht  sie  weiter  nach  aussen,  um  in  dem 
Winkel  zwischen  M.  pectoralis  minor  und  kurzem  Kopf  des  M.  biceps 
eine  starke  Membran  zu  bilden.  Weiter  unten  vereinigt  sich  mit  ihr  die 
oberflächliche  Umhüllung  des  M.  pectoralis  major,  welche  um  den  Rand 
dieses  Muskels  herumgeschlagen  ist,  und  so  verstärkt,  biegt  sie  sich 
nach  aussen  und  hinten  an  den  hinteren  Rand  des  Schulterblattes,  wo 
sie  sich  mit  dem  Ueberzug  der  Mm.  latissimus  dorsi  und  teres  major 
vereinigt.  Die  grösste  Einsenkung  der  Fascia  axillaris  kommt  da  zu 
Stande ,  wo  die  Schichte  von  der  Oberfläche  des  M.  pectoralis  major  mit 
derjenigen  von  dem  M.  pectoralis  minor  zusammenkommt,  und  sich  dann 
mit  einem  gegen  den  Arm  hin  gerichteten  concaven  Rande,  dem  Achsel- 
bogen, arcus  axillaris j  gegen  den  M.  latissimus  hin  wendet;  besonders 
in  diesem  Theile  wird  sie  von  zahlreichen  LymphgefSssen  durchbohrt. 
In  dem  von  den  grossen  Gefässen  und  Nerven  der  oberen  Extremität 
eingenommenen  Theil  der  Achselgrube  hängt  sie  continuiriich  mit  der 
Scheide  der  Gefässe  und  der  Fascia  brachii  zusammen.  Ihrer  grossen 
Festigkeit  wegen  setzt  sie  dem  Fortschreiten  von  Eiterungen  von  der 
Achselhöhle  nach  aussen  hin  beträchtliche  Hindemisse  entgegen. 

Die  Binde  der  oberen  Extremität,  fascia  brachii,  ist  eine 
starke  Bindegewebsscheide,  welche  alle  Muskeln  des  Oberarms  und 
Vorderarms  umschliesst.  Eine  starke  und  etwas  abgesonderte  Abtheilung 
dieser  Fascie,  die  mit  dem  Vertebral-  und  Axillarrand  des  Schulter- 
blattes und  mit  dem  unteren  Rande  der  Schultergräte  fest  zusammen- 
hängt, bedeckt  die  Mm.  infraspinatus  und  teres  minor,  insoweit  sie  vom 
M.  deltoideus  unbedeckt  gelassen  werden.  Wo  sie  den  hinteren  Rand 
des  M.  deltoides  erreicht,  spaltet  sich  diese  Binde  in  zwei  Blätter,  von 
welchen  das  tiefere  unter  dem  M.  deltoides  her  sich  an  das  Schulterge- 
lenk fortsetzt,  und  das  oberflächliche  eine  dünne,  den  Muskel  überziehende 
Schichte  bildet,  welche  nach  vom  allmählig  schwächer  wird.  —  An  dem 
hinteren  Rande  der  Achselhöhle  findet  sich  häufig  eine  dickere  Abthei- 
lung der  Armfascie.  welche  mit  der  Bedeckung  des  M.  latissimus  dorsi 
zusammenhängt  und  einen  nach  vorn  gerichteten  concaven  Bogen,  den  Arm- 
bogen, arcus  brachialis,  bildet  ^  der  dem  Achselbogen  gegenüber  liegt. 
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Qie  Fa3cia  braobii  biesteht  hauptsächlich  aus  Qaerfaaern ,  welobe 
von  anderen  I  die  aohrftg  odei  der  Lftnge  nach  yerlaufen,  ansammenge- 
halten  werden.  Sie  ist  dtUm  über  dem  M.  hiceps,  stärker,  wo  sie  den 
Bf.  triceps  Überzieht;  und  besonders  dicht,  wo  sie  sich  an  die  Eminen- 
tiae  condyUcae  des  Oberf^rms  anlegt.  In  der  Nähe  der  Schulter  wird 
sie  Y0^  der  Vena  cephalica  durchbohrt,  hiatm  pro  vena  cephalica,  welche 
^ich  d^nn  zwischen  M.  deltoides  und  pectoralis  major  einlagert,  während 
die  Vena  basilica  sich  unterhalb  der  Achselhöhle  an  der  Innenseite  des 
Arms  durch  sie  durchschiebt,  hiatus  pro  vena  basilica,  s.  semilunaris  fas- 
ciae  brachü.  Sie  hängt  mit  dem  Schafte  und  den  Eminentiae  condylicae 
h^meri  durch  zwei  in  die  Tiefe  dringende  Fortsätze  zusammen. 

Septum,  8.  ligamentum  intermmcvlare  extemum  und  Sept.,  s.  Hg. 
interm.  intemum  heissen  zwei  fibröse  Seheidewände,  welche  die  Fascie 
des  Armes  an  den  Humerus  befestigen;  mit  ihnen  sind  die  benach- 
barten Muskeln  des  Arms  innig  verbunden.  —  Das  lig.  itUermusculare 
extemum  erstreckt  sich  von  der  Eminentia  condyloidea  externa  hinauf 
bis  zum  Ansatz  des  M.  deltoideus ,  von  welchem  es  Sehnen&sem  erhäH ; 
es  wird  von  hinten  nach  vom  von  dem  Nervus  radialis  und  der  Arteria 
profunda  brachii  durchsetzt. 

Das  lig.  itUermusculare  intemum  ist  viel  stärker  und  erstreckt  sich 
von  der  Eminentia  condyloidea  interna  hinauf  bis  zum  Ansatz  des  M.  co- 
raco-brachialis.  Dicht  hinter  ihm  läuft  der  Nervus  ulnaris  und  die  Ar- 
teria collateralis  ulnaris  superior  herab. 

Am  Ellenbogen  ist  die  Fascie  mit  dem  die  Eminentiae  condyloideae 
und  das  Olecranon  überziehenden  Perioste  innig  verbunden  und  wird 
durch  Sehnenfasem  verstürkt,  welche  von  den  Mm^  hiceps  und  triceps 
herkommen. 

Die  Vorderarmbinde,  fascia  antibrachit,  besteht,  wie  diejenige 
des  Oberarms,  vorzugsweise  aus  Ringfasem ,  welche  jedoch  durch  schräg 
und  longitudinal  verlaufende  und  vorzüglich  von  den  Gondylis  humeri, 
dem  Olecranon  und  der  Aponeurosis  bicipitis  herabkommende  Fasern 
verstärkt  werden.  Längs  der  subcutanen,  hinteren  Kante  der  Ulna  ist 
sie  am  Knochen  befestigt;  an  ihr  unterscheidet  man  zweckmässig  einen 
vorderen  und  hinteren  Theil. 

Der  vordere  Theil  der  Vorderarmfascie  ist  viel  schwächer 
als  die  Membran  am  hinteren  Umfang.  In  der  Vertiefting  dicht  unter- 
halb der  Ellenbogenbeuge  hat  sie  eine  kleine  längliche  Oeffhung,  hiatm 
pro  vena  mediana,  für  den  Durchtritt  des  kurzen  Verbindungszweiges 
zwischen  tiefen  und  oberflächlichen  Venen  des  Vorderarms.  Gegen  die 
Hand  hin  nimmt  sie  an  Stärke  zu;  sie  schliesst  den  M.  palmaris  longus 
ein  und  bildet  gegen  die  Handwurzel  hin  eine  Scheide  für  die  Sehne 
dieses  Muskels,  welche  über  das  Lig.  carpi  volare  proprium  weggeht, 
um  sich  an  das  obere  schmale  Ende  der  Aponeurosis  palmaris  anzu- 
heften. Auf  der  Oberfläche  der  Binde  sieht  man  eine  Anzahl  weisser 
Längslinien;  dieselben  geben  die  Lage  der  von  der  Fascie  abgehenden 
Scheidewände  an,  welche  zwischen  die  Ursprünge  der  vom  Condylus 
internus   humeri   kommenden  Muskeln  eindringen.    Zwischei^  den  ober- 
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fläoblicben  und  tiefen  Beugern  findet  sich  von  einer  Seite  zur  anderen 
^in  zweites  Fascienblatt  aasgebreitet;  es  ist  unten  stärker  als  oben^  wo 
es  nur  eine  dünne  Bindegewebsschichte  bildet 

Der  hintere  Theil  der  Vorder  armfascie  ist  viel  dicker  als  d^r 
vordere.  Er  steht  in  innigem  Zusammenbang  mit  den  starken  Scheide- 
wänden, welche  zwischen  die  oberflächlichen,  von  dem  Condylus  exter- 
nus  humeri  entspringenden  Streckmuskeln  eindringen  und  schickt  quer 
von  einer  Seite  zur  anderen  eine  dOnne  Biudegewebsmembraii  aus,  um 
die  oberflächliche  von  der  tiefen  Gruppe  der  Streckmuskeln  abzugrenzen.  — 
Gegen  das  Handgelenk  und  das  untere  Ende  der  Vorderarmknochen  hin 
verstärkt  sich  die  Fascia  antibrachii  auf  der  vorderen  und  hinteren  Seite 
durch  starke  sehnige  Querfasem  und  bildet  ein  ringförmiges  Band,  li- 
gamentum  annulare  carpi^  welches,  am  Radial-  und  Ulnarrand  an  das 
Skelet  befestigt,  dazu  dient,  die  Sehnen  der  Beuge-  und  Streckmuskeln 
der  Finger  theils  in  ihrer  Lage  festzuhalten,  theils  an  den  Knochen  an- 
zudrücken, ohne  ihrer  Beweglichkeit  zu  schaden.  Diese  ist  dadurch  er- 
reicht, dass  die  verstärkte  Fascie  in  Verbindung  mit  den  Knochen  die 
Sehnen  theils  einzeln,  theils  in  Gruppen  in  Kanäle  einschliesst ,  die  von 
Synovialscheiden  ausgekleidet  sind. 

Der  dorsale  Theil  des  Ligamentum  annulare  carpi,  ligamentum 
annulare  posterius,  s.  carpi  dorsale  besteht  aus  starken  Sehnenfasem, 
die  schräg  von  dem  äusseren  Rande  des  unteren  Radiusrandes  einerseits 
an  das  Os  triquetrum,  das  Os  pisiforme  und  die  Fascia  palmaris  andererseits 
über  die  Wölbung  der  Handwurzel  ausgespannt  sind.  Diese  Fasern  sind 
nicht  nur  an  den  angegebenen  Stellen  angeheftet,  sondern  auch  mit  den 
einzelnen  Längsleisten  an  der  hinteren  Fläche  der  Speiche  verbunden 
und  verwandeln  so  die  dazwischen  liegenden  Furchen  in  knöchern- 
fibröse  Canäle,  welche  die  Sehnen  der  Streckmuskeln  aufnehmen.  Eß 
werden  auf  diese  Weise  sechs  besondere  Räume  abgegrenzt,  welche  mit 
Synovialmembranen  ausgekleidet  sind.  Der  am  meisten  nach  aussen  ge- 
legene Canal  entspricht  der  Furche  auf  der  äusseren  Fläche  der  Speiche 
und  lässt  die  Sehne  der  Mm.  abductor  longus  und  Extensor  poUicis  bre- 
vis  durch ;  die  folgenden  drei ,  auf  der  hinteren  Fläche  des  Radius  die- 
nen den  zwei  Mm.  extensores  carpi  radiales,  dem  M.  extensor  poUicis 
longus  und  dem  von  dem  M.  extensor  indicis  begleiteten  M.  extensor 
digitorum  communis  zum  Durchtritt.  Zwischen  Speiche  und  Elle  ist  das 
Fach  fllr  den  M.  extensor  digiti  minimi,  und  am  meisten  nach  innen  auf 
dem  Rücken  der  Elle  findet  sich  die  Furche  ftlr  den  M.  extensor  carpi 
ulnaris. 

Der  vordere  Theil  des  Ligamentum  annulare  carpi,  ligamentum 
annulare  anterius,  besteht  zum  kleineren  Theile  aus  Fasern,  welche 
als  Verdickung  der  Fascia  antibrachii  auftreten,  oberflächlich  den  un- 
teren Theil  des  Vorderarmes  umgeben  und  als  ligamentum  carpi  volare 
commune  unterschieden  werden.  Der  grössere,  zur  Handwurzel  gehörige 
Theil  wird  von  Sehnenfasem  gebildet,  welche  die  beiden  Eminentiae 
carpi  als  ligamentum  carpi  volare  proprium  (siebe  S.  196)  mit  einander 
verbinden.  Dieses  erhält  Verstärkungsfasern  vom  M.  flexor  carpi  ulnaris 
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mid  hingt  nach  onten  za  mit  der  Aponenrosis  palmariB  zusammen,  wäh- 
rend es  ausserdem  den  meisten  kurzen  Daumen  -  und  Kleinfingermuskeln 
zum  Ursprung  dient.  Der  durch  dieses  Band  gebildete  Kanal  ist  durch 
eine  Scheidewand  in  zwei  sehr  ungleiche  Abtheilungen  getrennt,  (siehe 
Fig.  197)  von  denen  die  äussere  kleine  Abtheilung  nur  die  Sehne  des 
M.  flexor  carpi  radialis  durchlässt,  die  innere  grosse  allen  Übrigen  Seh- 
nen der  Beugemuskeln  (mit  Ausnahme  der  Mm.  flexor  carpi  ulnaris  und 
pafanaris  longus,  welche  sich  mit  dem  Band  selbst  verbinden)  zum  Durch- 
tritte dient,  auch  den  Nervus  medianus  einschliesst 

An  der  Hohlhand  ist  die  Hohlhandbinde,  fa»cia%.  apaneurosis pal- 
maris,  eine  starke  Aponeurose,  welche  aus  einer  mittleren  und  zwei  seit- 
lichen Abtheilungen  besteht.  Die  seitlichen  Theile  sind  sehr  dttnn ,  sie 
bflden  einen  zarten,  aber  strammen  Ueberzug  ttber  die  kurzen  Muskeln  des 
Daumens  und  Kleinfingers ;  der  mittlere  Tbeil  ist  eine  der  stärksten  Fascien 
des  Körpers.  Er  fttllt  den  Zwischenraum  zwischen  Daumen  und  Klein- 
fingerballen  aus,  und,  indem  er  nach  unten  gegen  die  Finger  hin  breiter 
wird,  hat  er  eine  dreieckige  oder  fächerförmige  Gestalt.  Das  schmale 
Ende  der  Binde,  dicker  als  die  anderen  Theile  und  aus  dichtgedrängten 
Längssehnen  bestehend,  ist  mit  seiner  hinteren  Fläche  an  das  Ldg.  carpi 
volare  proprium  befestigt,  und  nach  oben  setzt  es  sich  in  die  Sehne  des 
M.  palmaris  longus  fort.  Der  breite  Theil  wird  gegen  die  Finger  hin 
allmählig  dttnner,  wird  mehr  ungleich,  indem  sich  zwischen  die  fächer- 
förmig ausgebreiteten  Längsfasem  Querfasem  mischen^  und  hängt  hier 
fester  mit  der  Haut  der'Hohlband  zusammen.  Im  untersten  Theil  der 
Hohlhand  spaltet  sich  die  Binde  in  vier  Fortsätze,  von  denen  ein  jeder  wieder 
gegen  den  Anfang  des  entsprechenden  Fingers  zwei  Zacken  besitzt  Diese 
senken  sich  zu  beiden  Seiten  der  zu  dem  Finger  gehörenden  Bengeseh- 
nen  in  die  Tiefe,  um  sich  an  den  Rändern  des  betreffenden  Mittelhand- 
knochens und  an  dem  Ligamentum  intermetacarpeum  transversum  zu  be- 
festigen. Von  der  Mitte  eines  jeden  Fortsatzes  begeben  sich  Längsfa- 
sem an  die  Haut  und  reichen  bis  an  den  Anfang  der  Finger.  Diese 
Fingerfortsätze  der  Fascia  palmaris  werden  noch  durch  unregelmässige, 
transversale  Fasern  zusammengehalten,  die  unmittelbar  unter  der  Haut 
liegen  und  der  Fascie  an  der  Stelle  der  divergirenden  Fasern  eine  grössere 
Festigkeit  verleihen.  —  An  dem  Anfange  der  Finger  verbinden  sich  diese 
Querfasern  mit  den  Sehnenscheiden  und  gehen  ttber  die  zu  den  Fingern 
verlaufenden  Gefässe  und  Nerven  weg;  sie  erhalten  den  Namen  Quer- 
band  der  Finger,  ligamentum  transversum  digitorum. 


Muskeln  des  Stammes. 

Da  die  Muskeln,  welche  vom  Stamme  des  Körpers  zur  oberen  Ex- 
tremität geben,  bereits  beschrieben  sind ,  so  werden  in  diesem  Abschnitte 
nur  diejenigen  betrachtet  werden,  welche  ausschliesslich  dem  Stamme 
angehören.  Sie  tbeilen  sich  in  drei  grössere  Gruppen.  Die  erste  um- 
fasst  die  Muskeln  am  Rttcken  des  Stammes;  die  zweite  die  Muskdn  der 
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kein  der  Brustwand  mit  Einschlass  des  Zwerohfells  and  die  dritte  die 
Muskeln  der  Bauchwand  und  des  Dammes. 

Rückenmuskeln. 

Die  in  diese  Abtheilnng  gehörenden  Muskeln  flUlen  im  Ganzen  ge- 
nommen die  Rinne  oder  Längsfurche  aus,  welche  beiderseits  zwischen 
den  Domfortsätzen  der  Wirbel  und  den  seitlichen  Vorsprttngen  bleibt,  die 
von  oben  nach  unten  von  den  Processus  mastoidei,  den  Querfortsätzen  der 
Halswirbel^  den  Rippenwinkeln  ^  den  Querfortsätzen  der  Lendenwirbel 
und  den  Darmbeinen  gebildet  wird.  Sie  ragen  oben  von  der  Linea 
semicircularis  superior  des  Hinterhauptsbeins  bis  unten  an  das  untere 
Ende  des  Kreuzbeins.  Einige  bestehen  aus  einer  verhältnissmässig  geringen 
Menge  von  Muskelsubstanz  und  nehmen  nur  gewisse  Strecken  der  so- 
eben angegebenen  Region  ein,  andere  erstrecken  sich  als  continuirlicbe 
MassC;  oder;  indem  sich  gleiche  Bündel  wiederholen  und  aneinander  reihen, 
durch  den  grössten  Theil  ihrer  Länge.  Man  hat  diese  Muskeln  zusam- 
men mit  den  vom  Rücken  zu  der  oberen  Extremität  gehenden,  häufig 
schichten  weise  und  zwar  als  in  sechs  auf  einander  folgenden  Schichten  an- 
geordnet beschrieben;  allein  die  Grenzen  mehrerer  dieser  angeblichen  Schich- 
ten geben  keine  recht  natürlich  markirten  Trennungsflächen,  es  ist  daher 
zweckmässiger  die  Muskeln  nach  Lage  und  Form  in  folgende  Gruppen 
zu  bringen:  1,  Mm.  serrati  postici;  2,  Mm.  splenii  et  erectores  longi  Spi- 
nae; 3,  Mm.  complexus  und  transverso-spinales;  4,  Mm.  interspinales 
und  intertransversales;  5,  Mm.  cranio-vertebrales  breves. 

Hintere  S&geiiii8kehi. 

Der  obere  hintere  Sägemuskel,  m.  serrcUus  postictis  superior  int 
ein  dünner,  glatter  Muskel,  der  von  dem  unteren  Theil  des  Lig.  nuchae, 
sowie  von  den  Dornfortsätzen  des  letzten  Halswirbels  und  der  zwei  oder 
drei  ersten  Brustwirbel  mit  einer  flachen,  nach  auswärts  gehenden  und 
etwa  ein  Dritttheil  der  Muskellänge  einnehmenden  Sehne  entspringt;  er 
inserirt  sich  mit  vier  fleischigen  Zacken  an  die  zweite,  dritte,  vierte  und 
jfllnfte  Rippe  etwas  unter  den  Winkeln  derselben.  Der  Muskel  geht 
schräg  nach  aussen  und  abwärts  und  liegt  mit  seiner  vorderen  Fläche  den 
tiefen  Muskeln  und  den  Rippen  an;  bedeckt  ist  er  mit  Ausnahme  seines 
oberen  Randes  von  den  Mm.  rhomboidei  und  levator  anguli  scapulae. 

Der  untere  bintereSägemuskel,  m.  serrcUtis  posticm  inferior^ 
breiter  und  stärker  als  der  vorige,  geht  in  der  Richtung  nach  aussen 
und  oben  von  der  Wirbelsäule  an  den  unteren  Rand  der  vier  untersten 
Rippen.  Er  entspringt  mit  einer  dünnen,  aponeurotischen  Membran,  welche 
einen  Theil  vom  hinteren  Blatt  der  Fascia  lumbo-dorsalis  bildet,  von  den 
Domfortsätzen  und  Zwischendornbändem  der  zwei  letzten  Brust-  und 
der  zwei  bis  drei  ersten  Lendenwirbel  und  setzt  sich  mit  vier  Fleisoh- 
zacken  an  die  Rippen  an.  Die  oberste  dieser  Zacken  ist  sehr  breit  und 
bedeckt  zum  Theil  die  zweite;   die  letzte,   welche  mit  der  Länge  der 
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iwSlften  lUppe  in  ihrer  Grfiase  wechselt,  ist  vollstftadig  anter  dem 
Übrigen  Muskel  verborgen.  Der  H.  serrataa  inferior  wird  von  dem  H.  la- 
tissimns  dorei  bedeckt,  und  sein  aponenrotiBcber  Theil  ist  eine  Strecke 
weit  mit  der  Sehne  dieses  Mnekels  fest  vereinigt. 

Fig.  203.   RUckeDmuBkeln 
am  oberen  Theil  des 

Stamme«.  '|, 
r,  erster,  VI,  sechster  Rü- 
ckenwirbel; 1,  m.  complexus; 
2,  m.  BpleniuH  capitis;  3,  3', 
m.  spleniuB  colli;  4,  m.  ser- 
ratus  pusticiiB  euperiorj  5,  m. 
longissimUB  dorai ;  5',  b",  to. 
tranaveraalia  cervicisj  6,  m. 
Bacro-Iurabalia ;  6',  6",  m.  aa- 
cendens  cervicia;  7,  m.  spi- 
nalu  dorai;  8,  6',  m.  levstor 
anguli  sc^ulae,  9,  mm  leva- 
tores  costänini. 

Wirkungen.  —  Der*. 
serrann  pmliaui  nvjtrriar  hebt 
die  oberen  Rjppea  und  musB 
deshalb  als  InspirationamuBkel 
betrachtet  werden.  —  Der  m. 
srrraius   pont.   infrrior   wirkt 
direkt  als  Depressor  der  un- 
teren Rippen  und  kann  ent- 
weder bei  der  Exspiration  oder 
bei  der  Inspiration  mitwirken; 
bei  der  Exspiration,  wenn  er 
gemeinschaftlich  mit  den  Muskeln  wirkt,  welche  die  höheren  Rippen  herabdrOcken 
bei   der  Inapiration,    indem  er  seine  Rippen    tixirt,    und   dadurch  den  Ursprungs- 
stellen  des  Zwerchfells  Festigkeit  gibt. 

Aeusere,  •btrlHckliclie  Sfrpckmskeh. 

Der  Riemenmaakel,  M.  splenius,  hat  seinen  Namen  daher,  dass 
er  in  Form  and  Anordnung  einem  Riemen  gleicht,  der  die  anter  ihm 
liegenden  Theile  zusammenhält.  Er  ist  oben  zum  Theil  an  die  Hals- 
wirbel, zum  Theil  an  den  Schädel  befestigt  und  wird  demgemäse  in  zwei 
besondere  AbtheilaDgen  geschieden. 

Der  Baaschroaskel  oder  Riemenmaskel  des  Halses,  m.sple- 
niaa  colli,  8,  cervicis,  ist  unten  an  die  Domfortsätze  des  dritten  bis  sech- 
sten Brustwirbels,  oben  wie  die  Ursprungszacken  des  U.  levator  angali 
Bcapulae  an  die  Qaerfortsätze  der  zwei  oder  drei  ersten  Halswirbel  be- 
festigt 

Der  Baaschmuskel  dea  Kopfes,  m.  splenius  capitis,  breiter 
and  dicker  als  der  andere ,  entspringt  von  den  Dornfortsfitzen  der  zwei 
obersten  Brustwirbel  und  des  siebenten  Halswirbels,  sowie  von  dem  Lig. 
nuchae  bis  in  die  Höhe  des  dritten  Halswirbels  nnd  heftet  sich  an  den 
anteren,  hinteren  Theil  des  Processus  mastoidens  und  an  das  äussere 
Stück  der  Linea  semicircularis  superior  des  Hinterhauptsbeines  an. 
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Der  M.  splenios  ist  von  den  Mm.  cacollaris^  rhomboidei  und  ser- 
ratos  paaticas  soperior,  sowie  am  Hinterhauptsbein  vom  M.  stemo-deido- 
mastoideos  bedeckt;  er  bedeckt  die  Mm.  complexus  and  traobelo-ma- 
atoideos. 

Der  Rttckenstrecker,  m.  erectar  Spinae,  s,  extensor  dorn  catn' 
munis,  8,  opistothenar ,  s.  sacro-spinalis ,  kann  entweder  als  ein  grosser 
zusammengesetzter  Muskel,  oder  als  eine  Gruppe  von  sieben  Muskeln 
betrachtet  werden.  Wenn  man  ihn  als  einen  Muskel  nimmt,  muss  man 
sich  vorstellen;  dass  dieser  Muskel  aus  drei  neben  einander  gestellten, 
theils  deutlich  getrennten,  theils  verschmolzenen  Muskelsäulen  zusammen- 
gesetzt sei.  —  Die  innere,  der  Wirbelsäule  zunächst  gelegene  Abthei- 
lung,  m.  spiiialis  dorsi,  ist  verhältnissmässig  schwach;  die  mittlere  und 
äussere  Abtheilung,  welche  die  Hauptmasse  des  Muskels  ausmachen, 
bestehen  je  aus  einem  starken  unteren,  mit  dem  fleischigen  Theil  vor- 
züglich in  der  Lende  gelegenen  Stücke  und  zwei  sich  daran  schliessen- 
den  schwächeren,  oberen  Parthien,  welche  die  untein  Stücke  nach  oben 
hin  ergänzen  und  ihre  Anordnung  wiederholen.  Die  einzelnen  sieben 
Abtheilungen  haben  je  besondere  Namen  erhalten. 

Der  gemeinschaftliche  Rückenstrecker  entspringt  unten  als 
eine  einzige  zusammenhängende  Masse,  deren  äusserer  Theil  fleischig  ist, 
während  der  innere  eine  mehr  sehnige  Beschaffenheit  hat.  Der  fleischige 
Theil  entspringt  von  dem  hinteren  Fünftheil  der  Crista  und  von  der  Tu- 
berositas  ossis  ilii.  Der  sehnige  Theil  kommt  von  den  Dornfortsätzen 
der  Lenden-  und  Kreuzbeinwirbel,  von  der  hinteren  Fläche  des  Kreuz- 
beins und  dem  hintersten  Theile  des  Darmbeins;  er  hängt  femer  nach 
unten  untrennbar  mit  der  Fascia  lumbo-dorsalis  zusammen  und  verlän- 
gert sich  nach  oben  hin  über  die  Fläche  des  fleischigen  Theiles  her,  der 
seinerseits  dem  M.  multifidus  Spinae  aufliegt.  Etwas  unter  der  Höhe 
der  letzten  Rippe  trennt  sich  die  gemeinschaftliche  Muskelmasse  in  die 
Muskeln  der  äusseren  und  mittleren  Säule. 

a.  Der  Lendenrückenmuskel,  m.  ilio-cosialis ,  s.  sacro-lumbcUis, 
8.  lumbo'costalis ,  8.  ilio-costalis  lumborum,  Henle,  der  stärkste  Muskel 
der  äusseren  Säule,  ist  unten  fleischig,  da  er  hauptsächlich  dem  Theil 
des  gemeinschaftlichen  Ursprunges  angehört,  welcher  an  der  Crista  ossis 
ilii  entspringt.  Er  zerfällt  nach  oben  in  sechs  bis  sieben  schräg  nach 
aussen  verlaufende,  meist  sehnige  Zacken,  die  sich  an  die  Winkel  der 
sechs  bis  sieben  unteren  Rippen  ansetzen. 

b.  Während  seines  Verlaufes  nimmt  dieser  Muskel  von  der  Innenseite 
her  sieben  bis  acht  fleischige  Zacken  von  den  oberen  Rändern  der  sieben 
oder  acht  unteren  Rippen  auf  und  verlängert  sich  dadurch  nach  oben  hii^ 
bis  zur  ersten  Rippe,  indem  er  weiter  die  oberen  ftlnf  bis  sechs  Rippen 
versorgt.  Diese  Abtheilung  wird  auch  als  m.  accessorius  ad  ilio-costalem, 
8,  iliO'C08tali8  dorsi,  Henle,  beschrieben. 

Fasst  man  beide  Abtheilungen  zusammen,  so  ist  der  M.  iliocostalis 
ein  Muskel,  der,  nachdem  er  sich  von  dem  gemeinschaftlichen  Ursprung 
des  opistothenar  getrennt  hat,  erstens  mit  einer  Reihe  von  sehnigen 
Zacken  sich  an  sämmtliche  Rippen  inserirt  und  zweitens  von  den  sechs 
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oder  acht  anteren  Rippen  sich  durch  neue  Ursprungszacken  verstärkt. 
Die  Ursprungszacken  liegen  nach  innen  und  kreuzen  sich,  soweit  sie 
gehen,  mit  den  Insertionszacken. 

c.  Der  aufsteigende  Nackenmuskel,  m.  cervicalis  ascendens, 
8.  descendens,  8.  ilio-costalis  cervicis,  Henle,  besteht  aus  zackig  gestellten 
Bündeln,  die  in  der  gleichen  Reihe,  wie  die  beiden  vorigen  Muskeln  lie- 
gen und  dieselben  nach  aufwärts  fortsetzen.  Er  entspringt  von  den  vier 
oder  fünf  obersten  Rippen  und  inserirt  sich  an  die  Querfortsätze  dreier 
Halswirbel,  gewöhnlich  des  vierten,  fünften  und  sechsten.  Die  Ansätze 
sind  mit  denjenigen  des  M.  transversalis  cervicis  innig  verbunden. 

d.  Der  lange  Rttckenmuskel,  m.  longis8imus  darsi,  der  stärkste 
Muskel  der  mittleren  Säule  des  M.  erector  Spinae,  ist  dicker  als  der  M. 
ilio-costalis  und  erstreckt  sich  aufv^ärts  bis  an  den  ersten  Rückenwirbd. 
Innen  hängt  er  mit  dem  Muskel  der  inneren  Abtbeilung  mit  dem  M.  spi- 
nalis  dorsi  zusammen  von  dessen  unterem  Tbeile  er  fast  regelmässig  ein 
oder  mehrere  sehnige  Bündel  in  sich  aufnimmt.  Wenn  diese  Verstärk- 
ungsfasern, sowie  die  Ursprungssehnen  an  den  Domen  der  Lendenwirbel 
durchschnitten  worden  sind,  so  kann  die  innere  Fläche  des  Muskels  zum 
Vorschein  gebracht  werden.  Der  M.  longissimus  dorsi  inserirt  sich  zackig 
in  einer  doppelten  Reihe.  Die  inneren  Insertionen  bilden  eine  Reihe 
rundlicher  Sehnen,  welche  sich  an  die  Tubercula  inferiora  aller  Brust- 
wirbelquerfortsätze und  an  die  Processus  accessorii  der  Lendenwirbel 
ansetzen;  die  äusseren  Insertionen  bilden  eine  Reihe  dünner  Fortsätze, 
welche  sich  an  dem  Brnsttheil  an  die  unteren  Ränder  der  Rippen  ein- 
wärts vom  Winkel  ansetzen;  am  Lendentheil  bilden  sie  starke  Fleisch- 
zacken, welche  sich  in  der  ganzen  Länge  der  Wirbelquerfortsätze  und 
über  sie  hinaus  an  der  von  ihnen  abgehenden  Fascia  lumbo-dorsalis 
inseriren. 

e.  Der  Qnermuskel  des  Nackens,  m.  transversalis  cervicis^  «. 
longissimtis  cervicis,  bildet  die  Verlängerung  des  M.  longissimus  dorsi 
nach  aufv^ärts.  Er  entspringt  an  den  hinteren  Höckern  der  vier  bis 
ftlnf  oberen  Brustwirbelquerfortsätze  und  manchmal  noch  von  dem  letzten 
Halswirbel  und  heftet  sich  an  die  hinteren  Spitzen  der  Querfortsätze  des 
zweiten  bis  sechsten  Halswirbels  an.  Er  steht  meist  durch  ein  Btlndel 
mit  dem  M.  longissimus  dorsi  in  Verbindung. 

/.  Der  Nacken-Warzenmuskel,  m.  trachelo-mastoideus ,  8.  lon- 
gissimus capitis,  He  nie,  s,  complexus  minor,  s,  transversalis  capitis,  ist 
die  weitere,  bis  an  den  Kopf  reichende  Verlängerung  der  Gruppe  des 
M.  longissimus.  Er  entspringt,  innig  mit  dem  vorigen  verbunden,  von 
den  Querfortsätzen  der  drei  oberen  Brustwirbel  und  von  der  hinteren 
Fläche  der  Gelenkfortsätze  der  drei  oder  vier  untersten  Halswirbel.  Seine 
fleischigen  Fasern  bilden  einen  dünnen  Muskel,  der  zum  hinteren  Rand, 
des  Processus  mastoideus  aufsteigt,  um  sich  an  denselben  anzuheften. 
Er  wird  dabei  von  den  Mm.  splenius  und  sterno-cleido-mastoideus  be- 
deckt, und  zwar  ist  es  der  einzige  Muskel,  welcher  zwischen  M.  sple- 
nius und  complexus  liegt,  und  der  einzige  Theil  des  M.  erector  Spinae) 
hinter  welchem  der  M.  splenius  herzieht. 
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g.  Der  Dornmnskel  desBttckenS;  m.  spinalis  dorsi,  ein  langer, 
schmaler  Muskel  an  der  Innenseite  des  M.  longissimus  dorsi,  dicht  ne- 
ben den  Dornen  der  Brustwirbel,  bildet  für  sich  allein  die  innere  Ab- 
theilang  des  M.  erector  Spinae,  tritt  aber  mit  einem  Theil  seiner  Fasern 
in  den  M.  longissimus  dorsi  ein.  Er  entspringt  ttber  dem  Ursprünge 
der  Hauptmasse  des  M.  erector  Spinae  mit  zahlreichen  Sehir'enbttndeln 
von  den  Domfortsätzen  der  zwei  ersten  Lenden-  und  der  zwei  letzten 
Brustwirbel  und  inserirt  sich,  nach  Abgabe  der  Fasern  für  den  M.  lon- 
gissimus, in  der  Ausdehnung  der  neun  oberen  Brustwirbel  an  einer  An- 
zahl von  Domfortsätzen,  welche  zwischen  vier  und  acht  schwankt.  Er 
haftet  dem  M.  semispinalis ,  über  welchem  er  liegt,  innig  an. 

Wirkungen.  —  Die  mm.  sptetüi  und  tracheto-ma^toidei  beider  Seiten  ziehen, 
wenn  sie  zusammenwirken,  den  Kopf  und  die  oberen  Halswirbel  nach  hinten. 
Wenn  die  Muskeln  nur  auf  einer  Seite  wirken,  ist  die  Streckung  mit  Seitwärts- 
biegung und  Rotation,  besonders  des  Kopfes  auf  dem  Epistropheus  verbunden. 

Der  grössere  Theil  der  mm.  erectores  spinae  biegen ,  wenn  sie  auf  beiden 
Seiten  thätig  sind,  die  Wirbelsäule  und  den  Rumpf  nach  hinten,  und  diese  Muskeln 
wirken  bei  fast  allen  grösseren  Muskelanstrengungen  d^s  Körpers  oder  der  Glie- 
der kräftig  zusammen.  Die  Kraft  dieser  Muskeln  bringt  den  Rücken  aus  der  ge- 
krUmmten  Stellung  in  die  gerade.  Das  Maass  seiner  Wirkung  entspricht  bei  dem 
Erwachsenen  etwa  einem  Gewichte  von  300  bis  400  Pfund.  Bei  einseitiger  Wir- 
kung des  M.  erector  spinae  kommt  zur  Streckung  noch  ein  gewisser  Grad  seit- 
licher Biegung  und  Rotation,  der  am  stärksten  in  der  Brustwirbelsäule  ist  Durch 
ihre  Rippeninsertionen  ziehen  die  Muskeln  bei  fixirter  Wirbelsäule  die  Rippen  herab 
und  helfen  so  bei  der  Exspiration,  während  andrerseits  der  M.  cervicalis  ascen- 
dens  und  der  M.  accessorius,  bei  Feststellung  ihrer  oberen  Ansätze  die  Rippen 
heben  können. 

Tiefe,  innere  Strecknuskehi. 

Die  Muskeln  der  sehr  oomplicirten  Gruppe,  welche  die  Mm.  com- 
plexus,  semispinalis,  multifidus  Spinae  und  rotatores  zusammenfasst,  ha- 
ben das  Gemeinschaftliche;  dass  sie  sich  am  Rttcken  mit  einer  Neigung 
ihrer  Muskelbttndel  nach  innen  hinaufziehen,  und  hierdurch  unterscheiden 
sie  sich  von  den  Muskeln  der  vorhergehenden  Gruppen  wesentlich.  Der 
oberflächlichste  von  ihnen,  der  M.  complexus,  welcher  nicht  immer  die- 
ser Gruppe  hinzugerechnet  wird,  den  anderen  Muskeln  derselben  aber 
offenbar  gleicht,  bat  die  längsten  und  am  meisten  vertical  verlaufenden 
Fasern,  aber  er  ist  als  Muskel  am  kürzesten,  da  er  auf  die  obere  Brust- 
und  Halsregion  beschränkt  ist.  Der  mehr  in  der  Tiefe  gelegene  M.  se- 
mispinalis nimmt  den  grössten  Theil  dieser  beiden  Regionen  ein  und  der 
M.  multifidus,  nebst  den  Mm.  rotatores,  die  tiefste  Schichte  von  Allen,  er- 
streckt sich  vom  Kreuzbein  bis  zum  zweiten  Halswirbel,  hat  aber  die 
kürzesten  am  stärksten,  quer  verlaufenden  Fasern.  Je  tiefer  man  daher 
kommt,  um  so  kürzer  sind  die  Fasern,  d.  h.  während  die  oberfläch- 
lichen Muskeln  noch  viele  Wirbel  überspringen,  nimmt  die  Anzahl  von 
Wirbeln,  über  welche  die  Muskeln  hinweggehen,  beim  Eindringen  in  die 
Tiefe  fortwährend  ab,  und  die  Richtung  der  Fasern  geht  allmählig  aus 
einer  mehr  vertikalen  in  eine  mehr  horizontale  ttber. 
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Auf  der  liDken  Seile  ist  der 
M.  erector  Spinae  nabesu  in 
seiner  natttrlichen  Lag«,  nur 
der  in.  spinaiis  ist  etn'a«  von 
den  Domlbrtsätzen  abgeeogen ; 
ttuf  der  rechten  Seite  ist  der 
m.  spinalia  dorsi  gan£  eot- 
fcrnt,  der  m.  ilio-coBtalis  nAob 
aussen  gezogen,  tun  den  in. 
accessorJuG  xu  zeigen  und  der 
m.  lungissimiu  dortii  mit  Aus- 
nahme derlnBerüoiisenden  ent- 
fernt. Üben  ist  rechts  der  tu. 
trochelo-  maatoideus  entfernt 
und  der  m.  complciiia  an  aei- 
neuj  üintorhaupts^naAtsIoage- 
trennt  und  nach  ansäen  IB- 
rlitkgcsc-hlagen,  uin  seine  WJr- 
belauHÜtze  zu  zeigen,  a,  pro- 
tuberantia  otcipitalta  e:(tenja; 
b,  Processus  mastiiideua ;  c,  pfo- 
cessiis  spinosiis  epistrophei; 
1,  I,  eratnr  Uruatwirbel  und 
erste  Kippe;  VI,  VI,  Uom- 
fortsatz  des  seL-bsten  llriist- 
wirbels  und  aouhste  Hippe; 
XII.  XK,  liumforuata  des 
Bwülft^n  Briistwirbela,  Ewölfte 
Kippe.  Aul'  der  linken 
Seite:  I.  m  coinplexus;  2. 
ni.  trai^helci-niiistoideiiB ;  3,  in. 
serratuB  posticus  auperior,  naoh 
aussen  utu geschlagen;  4,  i, 
Ansatxzacken  des  in.  seiratiui 
poaticus  inferior;  0,0,  ü,  B!p- 
pemirsprllnge  des  m.  latisM- 
mus  dursi:  b  ,  Darmbeinnr- 
spriing  desselben;  6-i-,  gre- 
nieinseliaf^ljcher  Ursprung  des 
m.  ereelor  Spinae  vom  Hüft- 
bein und  Kreuzbein;  6,  m.  lon- 
giasinjus  dorsi;  6',  m.  tnuB- 
versalis  cervicis;  7,  in.  ilio- 
costalis,-  nach  innen  von  den 
Ripjienansatzen  sie^t  man  die 
auceesüriHchen  Bündel ;  ?',  lo. 
aacendens  cerviuia;  8,  m.  spi- 
nalia dorai.  ^  Auf  der  rech- 
ten Seite  bezeichnet:  6,  in 
der  Liiuibargegend  die  An- 
sätze dea  m.  longissimus  don! 
an  die  Querfortaätze  der  obe- 
ren Lendenwirbel,  in  der  KU- 
ckeogegend  die  Ansatzaehnen 
an  die  Querfortsätze  der  Rü- 
ckenwirbel; 6',  die  AnsStae 
dieses  Uuakela  au  die  Kip- 
pen; 7,  m.  ilio-coatalia;  7',  Be- 
ginn desm.  acceasoifus;  7  In 
der  Halsgegend,  m.  asceDdeiia 
cervicia;  9,  9,  m.  semiapinaliA 
colli;  10,  10,  ni.  semiapinalia 
dorai;  11,  11,  Lumbar-  und  Dor»althell  dea  ni.  mullifidua  spinae;  am  Halse  wird 
er  über  der  oberen  9  sichtbar;  12,  auf  der  8.  Rippe,  mm.  levatorea  coatarnui;  13, 
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Der  dnrcb flochten e  Muskel,  m.  camplexas,  s.  compleocus  major, 
s,  complexus  et  biventer,  8.  semispinalis  capitis,  entspringt  mit  sehnigen 
Spitzen  von  den  Qaerfortsätzen  der  sieben  oberen  Brust-  und  des  unter- 
sten Halswirbels  und  von  den  Gelenkfortsätzen  dreier  anderer  Halswir- 
bel, sowie  des  dieselben  verbindenden  Kapselbandes.  Er  inserirt  sich 
an  die  grosse,  innere  Vertiefung  zwischen  den  beiden  Ldneae  semicircu- 
lares  des  Hinterhauptsbeins.  Sein  innerer  Rand  grenzt  am  Hals  an  das 
Ligamentum  nuchae;  der  Muskel  wird  nach  oben  hin  schmäler,  etwas 
ttber  der  Mitte  ist  die  Fleischmasse  zum  Theil  von  Sehnenzttgen  un- 
terbrochen. Besonders  eine  intermediäre  Sehne  ist  so  constant,  dass  die 
mit  ihr  zusammenhängenden  und  von  den  ttbrigen  sich  absondernden 
Fasern,  welche  von  den  drei  oder  vier  untersten  Ursprungspunkten  kom- 
men, oft  als  besonderer  Muskel,  zweibäuchiger  Nackenmuskel, 
m.  biventer  cervicis,  beschrieben  werden.  Dieser  Theil  des  Muskels  ist 
auch  häufig  mit  einem  oder  zwei  Domfortsätzen  des  letzten  Hals-  oder 
des  ersten  Brustwirbels  verbunden. 

Der  M.  complexus  wird,  mit  Ausnahme  seiner  untersten,  von  den  Brustwir- 
beln kommende  Ursprünge  und  seines  oberen,  inneren  Endes,  von  dem  M. 
splenius  bedeckt.  Die  Mm.  transversalis  cervicis  und  trachelo-mastoideus 
legen  sich  von  aussen  her  über  seine  Ursprünge  weg.  Der  M.  semispi- 
nalis  cervicis,  die  Mm.  recti  posteriores  et  obliqui  capitis,  nebst  der  Ar- 
teria cervicalis  profunda   werden  von  ihm  bedeckt. 

Der  Halbdornmuskel,  m.  semispinalis,  besteht  aus  Fasern,  welche 
von  Querfortsätzen  an  Domfortsätze  so  gehen,  dass  jedes  Bündel  zwi- 
schen Urspmng  und  Ansatz  vier  bis  fünf  Wirbel  überspringt.  Er  hat 
seine  Ursprünge  an  den  inneren  Höckem  der  Querfortsätze  einer  Anzahl 
von  Brustwirbeln,  gewöhnlich  der  zehn  oberen,  und  seine  Ansätze  an 
den  Domfortsätzen  von  dem  zweiten  Halswirbel  abwärts  bis  zum  vier- 
ten Brustwirbel  (inclusive).    Er  wird  in  zwei  Abtheilungen  zerlegt. 

a)  Der  Halbdornmuskel  des  Nackens,  m.  semispinalis  cervicis, 
s.  colli,  ist  der  Theil,  welchen  der  M.  complexus  bedeckt.  Er  entspringt 
von  den  Querfortsätzen  der  fünf  oder  sechs  oberen  Bmstwirbel  und 
setzt  sich  an  die  Dornen  der  Halswirbel  vom  zweiten  bis  inclusive  dem 
fünften.    Er  ist  am  dicksten  am  obersten  Theile  seines  Ansatzes. 

b)  Der  Halbdornmuskel  des  Rückens,  m.  semispinalis  dorsi, 
von  dem  M.  complexus  nicht  bedeckt,  besteht  aus  kleinen,  zwischen 
Sehnen  von  beträchtlicher  Länge  eingelagerten  Muskelbündeln  und  bil- 
det eine  besonders  gegen  den  unteren  Rand  hin  dünn  ausgebreitete 
Schichte.  Er  entspringt  von  den  Querfortsätzen  des  zehnten  bis  fünften 
Brustwirbels  und  inserirt  sich  an  die  Domen  der  letzten  zwei  Hals-  und 
der  ersten  vier  Brustwirbel. 

Der  vieltheilige  Rückgratsmuskel,  m. mtätifidus,  s.  multifidus 
Spinae,  reicht,  bedeckt  von  dem  M.  semispinalis,  von  dem  Kreuzbein 
bis  zum  zweiten  Halswirbel  und  ist  umgekehrt  wie  der  vorige  Muskel 
gegen  das  untere  Ende  der  Wirbelsäule  stärker  entwickelt,  wie  gegen 
das  obere.  In  der  Regio  sacralis  entspringen  die  Fasern  von  der  Tiefen- 
fläche des  Urspmngs  des  Rückenstreckers ;    aus  der  seitlichen  Furche 
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zwischen  denQner-  and  Gelenktortsätzen  des  Kreuzbeins ;  bis  hinunter  an 
das  vierte  Foramen  sacrale^  vom  inneren  Ende  der  Crista  ossis  ilii  und 
von  den  Ligamenta  sacro-iliaca;  in  der  Regio  lumbaris  entspringen  sie 
von  den  Processus  mammillares,  in  dem  Brusttheil  von  den  Processus 
transversi  und  am  Hals  von  den  Gelenkfortsätzen  der  vier  unteren  Hals- 
wirbel. Von  diesen  zahlreichen  Punkten  aus  steigen  die  Muskelbttndel 
schräg  auf  und  inseriren  sich  sowohl  an  die  Wirbelbogenplatten,  als  an 
die  Dornfortsätze  von  der  Basis  an  bis  zur  Spitze.  Die  Fasern  verlau- 
fen vom  Ursprung  bis  zum  Ansatz  mindestens  an  zwei  Wirbeln  vorüber; 
nach  aufwärts  nehmen  die  Fasern  an  Länge  zu  und  reichen  oft  über  drei 
Wirbel  hinweg. 

Die  Dreher  des  Rttckens^  mm. rotatores,  s.rotatores  dorsi,  s,  spi- 
no-transverscUes  breves,  sind  kleine  Muskelpaare  der  Brustregion,  welche 
als  tiefste  Fasern  des  M.  multifidus  betrachtet  werden  können  und  sich 
von  diesen  nur  dadurch  unterscheiden,  dass  sie  weniger  schräg,  als  die 
oberflächlicheren  verlaufen,  sondern  sich  mehr  dem  horizontalen  Verlaufe 
nähern.  Ein  jeder  entspringt  vom  oberen  und  hinteren  Theil  des  Wir- 
belquerfortsatzes und  inserirt  sich  entweder  mit  Ueberspringung  eines 
Wirbels  an  den  Domfortsatz  des  daraufifolgenden  höheren  Wirbels  und 
zwar  an  den  unteren  Rand  der  Wurzel  desselben,  mm.  rotatores  longif 
oder  er  spannt  sich  in  gleicher  Weise  ohne  Ueberspringung  eines  Wir- 
bels von  einem  Wirbel  zu  dem  nächst  höher  gelegenen  aus,  mm.  rota- 
tores breves. 

Zwischenquerfortsatzmuskeln,  mm.  intertransversales,  s.  in- 
tertransversarii.  —  Es  sind  kurze  Muskeln,  welche  zwischen  den  Quer- 
fortsätzen fast  senkrecht  von  Wirbel  zu  Wirbel  gehen.  Sie  sind  am 
stärksten  in  der  Halsgegend  und  am  wenigsten  in  der  Brustregion  ent- 
wickelt Von  jedem  Halswirbelquerfortsatze  gehen  zwei  solche  Muskeln, 
einer  vom  vorderen,  einer  vom  hinteren  Theil  desselben  ab.  In  der 
Lendengegend  finden  sie  sich  gleichfalls  in  doppelter  Reihe:  Die  einen, 
mm.  intertransversales  laterales,  liegen  zwischen  den  Querfortsätzen  der 
Lendenwirbel  und  sind  den  Rippenhebem  analog;  die  andere  Reihe, 
mm.  intertransversales  mediales,  s.  interaccessorii ,  gehen  von  dem  Pro- 
cessus accessorius  je  eines  Lendenwirbels  zu  dem  Processus  mammilla- 
ris  des  darunter  gelegenen  Wirbels  und  bilden  mit  den  Mm.  intertrans- 
versales der  Brustregion  eine  Reihe. 

Zwischendornmuskeln,  mm.  interspinales,  kurze,  vertikale  Bün- 
del von  fleischigen  Fasern,  welche  dicht  neben  der  Mittellinie  zwischen 
den  Domen  je  zweier  benachbarter  Wirbel  angebracht  sind.  Die  Paare 
derselben  markiren  sich  am  besten  am  Hals,  wo  sie  den  beiden  Höckern 
entsprechen,  in  welche  sich  die  Halswirbeldomen  spalten;  am  Brast- 
theil  der  Wirbelsäule  findet  man  nur  wenige,  und  diese  sind  nicht  con- 
stant. 

Der  Dornmuskel  des  Nackens,  m.  spinalis  cervicis,  besteht  aus 
wenigen  unregelmässigen  Faserbttndeln,  welche  die  des  vorigen  an  Länge 
Übertreffen  und  dicht  neben  dem  Lig.  nuchae  liegen;  sie  entspringen 
mit  zwei  oder  mehr  Köpfen  an  den  Dornen  des  5.  und  6.  Halswirbels 
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und  ihrer  Nachbarn    und  setzen    sich  an  den  Dornfortsatz  des  zweiten 
nnd  manchmal  des  3.  and  4.  Halswirbels. 

Der  Name  m.  lacro-cocc/igeut  poiticut,  s.  txuntor  corcy^ii,  wurde  einigen 
dllDnen  Miukelblindeln  gegeben,  die  man  manchmal  vom  unteren  Ende  des  Kreut- 
beins  zum  SteiBsbein  gehen  sieht  und  welche  dem  Streckmnskel  der  Schwanzwirbel 
bei  den  Thierea  entsprechen. 

Kuh  Uitere  inrtel-Hiitcrhiiptmiikebi,  mm.  cranio-Dertebrales  postici 


Sie   beBtehen  aas  je    zwei,   oahezn  vertikal  verlanfenden  Haskeln, 
den  Hm.  recti  capitis  postici  nnd   zwei  schräg  Terlaafeoden ,    den  Mm. 
obtiqai  capitis. 
Fig.  205.    Tie£e  hintere  Muskeln  der  Fig.  20ä. 


übe 


intere  Muskeln  der 
en   Üaleabtheilung.  ■!, 


a,  protuberantia  occipitalis  externa;  li, 
Insertion B fläche  des  m.  complexus,  zwischen 
oberer  und  unterer  balbzirkelförmiger 
Linie;  c,  proceuua  spinosus  epistrophei; 
d,  Processus  transversus  attantisj  e,  Quer- 
forlsatz des  ersten  firustnirbels;  f,  Bogen 
des  sechsten  Bnistwirbels.  —  1,  m.  rec- 
ttu  capitis  pusticUB  minor;  2,  m.  rectus 
capitis  pusticus  major;  3,  m.  ubliquus  sti- 
perior;  4,  m.  ubliquus  inferior;  ö,  m.  rec- 
tus capitis  lateralis;  6,  m.  trachelo<mastoi- 
deus;  7,  m.  transversaliscervlda;  7,  m.'loü- 
gissimua  dursi;  8,  m.  ascendens  cervicis; 
0,  oberer  Ansatz  des  m.  iliu-costalis ;  9, 
m.  semispinalis  colli;  10,  m.  levatorcostae; 
tl,  mm.  rotatores  breves  vertebranun. 

Der  grosse  hintere  gerade 
Kopfmuskel,  m.  rectus  capitis  po- 
sticus  major,  s.  superficialis,  s.  infe- 
rior, entspringt  mit  einer  schmalen 
Sehne  vom  Domfortsatze  des  Zabn- 
wirbels,  länfl  nach  oben  and  etwas 
nach  aussen,  wird  dabei  allmählig 
breiter  nnd  inserirt  sich  an  dem  äus- 
seren Abschnitt  der  Linea  semicircu- 
laris  inferior  nnd  dem  darunter  lie- 
gendenTheile  der  Fläche  des  Hinter- 
hauptsbeins. Sein  Ansatz  liegt  nach 
innen  nnd  nuten  ron  demjenigen  des 
M.  obliquns  capitis  superior.  'I 

Der  kleine  hintere  gerade  Kopfmuskel,  m.  rectus  capitis 
posticus  minor,  s.  profundus,  entspringt  von  dem  hinteren  Bogen  des 
Atlas  dicht  neben  dem  Höcker,  steigt  mehr  senkrecht  in  die  Höhe,  als 
der  vorige  und  heftet  sich  mit  seinem  breiten,  oberen  Ende  an  den  inne- 
ren Abschnitt  der  Linea  semicircalariB  ioferior  und  an  die  rauhe  Fläche 
zwischen  ihr  und  dem  Fonunen  msgnum  ao. 

Qn*1a-tIar[mmDii,  AaMomla.  ^^ 
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Der  seitliche  gerade  Kopfmnskel,  m.  rectus  capitis  lateralis, 
findet  sich  Seite  267  beschrieben. 

Der  untere  schräge  Kopfmuskel,  m.  obliquus capitis  inferior,  s. 
major,  der  stärkste  von  den  Muskeln  dieser  Gruppe,  entspringt  am  Dorn- 
fortsatze des  ZahnwirbelS;  zwischen  dem  Ursprünge  des  M.  rectus  posti- 
cus  major  und  dem  Ansätze  des  M.  semispinalis  colli,  geht  schräg  nach 
aussen  und  setzt  sich  an  das  Ende  des  Querfortsatzes  des  Atlas. 

Der  obere  schräge  Kopfmuskel,  m.  obliquus  capitis  superior, 
s.  minor,  kleiner  als  der  vorhergehende,  entspringt  von  der  oberen 
Fläche  des  Querfortsatzes  des  Atlas,  geht  von  da  schräg  nach  oben,  in- 
nen und  hinten  und  setzt  sich  mit  seinem  dickeren  Ende  am  Hinter- 
hauptsbein in  die  Vertiefung  an,  die  sich  nach  aussen  von  der  Linea  se- 
micircularis  inferior  findet. 

Die  zwei  Mm.  obliqui  bilden  mit  dem  M.  rectiis  major  die  Seiten 
eines  kleinen  dreieckigen  Raumes,  in  welchem  der  hintere  Hauptzweig 
des  Nervus  suboccipitalis  und  die  Arteria  vertebralis  zu  finden  ist. 

Wirkungen.  —  Die  mm,  irawn^rso - sfßinales  mit  Einschluss  dea  m.  com- 
Plexus  sind  wesentlich  Strecker  des  Kopfes  und  der  Wirbelsäule ;  die  von  ihnen 
bewirkten  Bewegungen  wechseln,  je  nachdem  die  Muskeln  einer  oder  beider  Sei- 
ten in  Thätigkeit  sind ,  ähnlich  wie  dies  bereits  in  Bezug  auf  die  mm.  erectores 
Spinae  hervorgehoben  wurde. 

Die  mm,  intersiünales  und  imeriranwersarii  nähern  die  Wirbeltheile  einan- 
der, zwischen  welchen  sie  liegen,  und  können  so  als  £xtensoren,  resp.  Seitwärts- 
beuger des  Theils  der  Wirbelsäule  dienen,  dem  sie  angehören 

Von  den  vier  mm,  occipiiO'vei'iebrnieJt  bewirken  zwei  —  der  m.  rectus  mi- 
nor und  m.  obliquus  superior  —  hauptsächlich  Biegung  des  Kopfes  nach  hinten, 
als  der  Vorzugs  weisen  Bewegung  zwischen  Atlas  und  Hinterhaupt.  —  Die  Haupt- 
wirkung der  mm.  rectus  posticus  major  und  obliquus  inferior  ist  bei  einseitiger 
Thätigkeit  die  Rotation  des  Kopfes  sammt  Atlas  auf  dem  Drehwirbel. 

Rflckei-  lad  Lendenbinde,  fa^cia  lumbo-dorsalis. 

Zu  den  Muskeln  dieser  ganzen  Abtheilung  gehört  eine  Bindege- 
websmembran^  welche  über  den  Lenden-  und  Brusttheil  des  Rückens 
sich  erstreckt  und  als  Ganzes  die  Uücken-Lendenbinde,  fascia 
lumbo  -  dorsalis,  genannt  wird.  Der  Lendentheil  dieser  Binde  wird  als 
fascia  lumbaris,  der  Brusttheil  eiXs  fascia  dorsalis,  s,  vertebralis,  unter- 
schieden. 

Die  fascia  lumbaris  oder  aponeurosis  lumbaris,  (auch  für  sich  Fas- 
cia lumbo-dorsalis  genannt)  besteht  nach  der  herkömmlichen  Auffassung 
aus  drei  Blättern  von  starker  fibröser  Substanz,  welche  am  Lendentheil 
des  Rückens  die  Mm.  erector  Spinae  und  quadratus  lumborum  scheiden- 
ftirmig  einschliessen  und  mit  der  Wirbelsäiüe  zusammenhängen.  Die  bei- 
den tieferen,  nach  vorn  gelegenen  Blätter  dieser  Binde,  welche  von 
Einigen  Fascia  lumbaris  im  engeren  Sinne  genannt  werden,  stehen 
in  inniger  Beziehung  zu  den  Bauchmuskeln,  und  werden  zugleich  mit 
diesen  betrachtet  werden.  Das  oberflächliche  oder  hintere  Blatt 
ist  dasjenige,    durch  welches   die  Mm.  latissimos   dorsi   und  serratus 
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posticas  inferior  an  die  Donifortsätze  der  Lenden-  und  Kreazbeinwirbel^ 
sowie  an  die  Crista  ossis  ilii  befestigt  sind.  Diese  aponeurotisebe  Schichte 
von  beträchtlicher  Stärke  setzt  sich  nach  answärts  unter  den  Ursprang 
des  M.  latissimus  dorsi  und  des  M.  serratus  inferior  fort  und  bildet  durch 
Vereinigung  mit  dem  mittleren  Blatt,  welches  sich  mit  ihm  an  die  Quer- 
fortsätze der  Lendenwirbel  befestigt,  eine  feste,  die  Mm.  erectores  Spi- 
nae umschliessende  Scheide.  Sie  wird  von  Einigen  als  unterste  Abtheil- 
ung der  Aponeurosis  vertebralis,  in  welche  sie  nach  oben  continuirlich 
Übergeht ,  beschrieben,  von  Anderen  wird  sie  aponeurosis  m.  latissimi 
dorsi  genannt. 

Die  aponeurosis  vertebralis  oder  dorsalis  im  engeren  Sinne  liegt  mit 
dem  M.  serratus  posticus  inferior  in  gleicher  Schichte  und  besteht  aus 
einer  dünnen  Lamelle,  welche  am  Brusttheile  des  Rttckens  die  zur  obe- 
ren Extremität  gehörenden  Muskeln  von  denjenigen  des  Stammes  trennt, 
ihre  Fasern  sind  meist  quer,  einige  der  Länge  nach  gerichtet.  Oben 
geht  sie  unter  den  M.  serratus  posticus  superior,  unten  hängt  sie  mit 
dem  sehnigen  Brustwurbelursprung  der  Mm.  latissimus  dorsi  und  serra- 
tus inferior  zusammen  und  hilft,  indem  sie  sich  von  den  Dornfortsätzen 
nach  aussen  ttber  den  Sulcus  vertebralis  hinspannt,  den  prismatischen 
Raum  begrenzen,  in  welchem  die  langen  Streckmuskeln  der  Wirbel- 
säule liegen. 

Muskeln  der  Brustwand,  muscuU  tharads. 

Die  Muskeln  der  Brustwand  bestehen  aus  den  Mm.  intercostales, 
levatores  costarum,  subcostales  und  triangularis  sterni;  ihnen  reiht  sieh 
das  zwischen  Brusthöhle  und  Bauchhöhle  angebrachte  Zwerchfell  an, 
dessen  Betrachtung  am  zweckmässigsten  hier  vorgenommen  wird. 

Rippen-  und  Brnslbeinnnskeln. 

Die  Zwischenrippenmuskeln,  mm,  intercostales ,  bestehen  aus 
zwei  dünnen  Schichten  kurzer,  schräger  Muskelfasern,  welche  die  Zwi- 
schenräume zwischen  den  Rippen  ausfüllen.  Man  nennt  die  oberfläch- 
liche Schichte  die  äusseren,  die  tiefe  Schichte  die  inneren  Zwiscbenrip- 
penmuskeln.  Ihre  Zahl  entspricht  jederseits  der  Anzahl  der  Zwischen- 
rippenräume; in  den  meisten  Zwischenrippenräumen  füllen  die  äusseren 
Muskeln  das  hintere,  die  inneren  das  vordere  Ende  allein  aus. 

Die  äusseren  Zwischenrippenmuskeln,  mm,  intercostales  ex- 
temi,  s,  superficiales,  bestehen  aus  mit  Sebnenfasern  vermischten  Mus- 
kelfasern, welche  von  den  unteren  Rändern  der  oberen  zu  den  oberen 
Rändern  der  darunter  gelegenen  Rippen  schräg  nach  aussen  und  vom 
gehen.  Sie  erstrecken  sich  meist  von  den  Rippenhöckem  bis  an  das 
äussere  Ende  der  Rippenknorpel;  in  den  beiden  untersten  Zwischenrip- 
penräumen erstrecken  sie  sich  bis  an  deren  Ende.  Von  den  Stellen,  an 
denen  die  Muskeln  aufhören,  breiten  sich  dünne  sehnige  Fasern,  die 
mit  den  Fasern  der  Mm.  intercostales  externi   gleiche  Richtung  haben^ 
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zwischen  den  Bippenknorpeln  bis  an  das  Briutbein  aas  nnd   bedeckeo 
die  innerea  ZwisdienrippeDmiiBkelD. 


Fiff.  206.    Zwiichei 
A.  von  der  Seite; 

IV,  vierter  Rückenwirbel;  V,  fUnftelUppe  saronit  V'.Knorpel;  1,1,  mm.  levatorea 
coBtarum  longi  et  breves;  2,  mm.  intercostales  ext«rni ;  3,  mm.  intercoatalea 
interoi. 

Die  inneren  Zwiscbe&rippenmnskeln,  mm.  intercostales  in- 
temi,  s.  profundi,  tiefer  als  die  vorigen  gelegen,  sind  mehr  nach  in- 
nen bin  an  die  Rippenränder  nnd  an  die  Rippenknorpel  angeheftet.  Sie 
fangen  an  den  vorderen  E^den  der  Rippenknorpei  an  nnd  erstrecken 
aicb  nach  hinten  bis  zum  Rippenwinkel.  Die  Fasem  rerlanfen  oben 
Bchrllg  nach  hinten  and  abwärts  nnd  krenzen  sich  mit  denen  der  Mm. 
intercostales  extemi ;  sie  sind  jedoch  etwas  kurzer  und  weniger  schrttg 
als  diese. 

Nach  aussen  nnd  hinten  hin  sind  die  inneren  Zwischenrippenmos- 
kein  von  den  linsseren  durch  die  Intercostalgefässe  and  Nerven  getrennt, 
nach  innen  hin  sind  sie  von  dem  Bmstfell  Aberzogen. 

Die  Rippenbeber,  mm.  levatores  eostarum,  s.  supracostales ,  anf 
jeder  Seite  zwßlf,  entspringen  von  den  Spitzen  der  Querfortsfitze  des 
siebenten  Hals-  nnd  der  eilf  oberen  Bmstwirbel.  In  der  Faserricbtnng 
den  Mm.  intercostales  extemi  entsprechend,  welchen  sie  dicht  anliegen, 
gehen  sie  nach  aussen  and  abwfirta,  breiten  Bich  nach  unten  ans  und 
heften  sich  auf  der  fiaseeren  Fläche  der  nächst  nnteren  Rippen  an.  Die 
Heiter  der  nnteren  Rippen  haben  längere,  acceBsorische  Fasem,  welche 
eine  Rippe  tiberspringen  und  sich  an  die  nächst  untere  ansetzen,  man 
onteracbeidet  daher  mm.  levatores  coatarum  lon^i  nnd  breves. 


Hoekelo  der  Bnutwand. 
Fig.  207. 


Fig.  207.    Tiefe  H 


hinten,    (etwas 


a,  Handgriff  des  Bnietbeins;  b,  SchlUsBetbeine ;  I  —  XI,  die  vorderen  Äbtheil- 
ungen der  eilf  oberen  Rippen;  1,  1',  w.  »te mo- thyreo! de us ;  2,  2",  ni.  sterno-hyoi- 
dena;  3,  m.  triangularia  sterni;  4,  oberer  Theit  des  m.  transvereus  abdominis;  4, 
4',  hinterer  Theil  der  linea  albaj  5,  Kippen nraprUnge  dea  Zwerchfelle;  b'.  Briiet- 
tieinzacken  desaelbcn ;  6 ,  innere  Zwiacnenrippenrauslieln ;  7,  äusBore  Zwiechenrip- 
penmaekeln  in  den  unteren  Zwischen  räumen  der  Unken  Seite. 

Die  Rippenheber  liegen  oben  mit  dem  H.  scalenas  medias,  nnten 
mit  der  Saaeereo  Reibe  der  Mm.  intertransversarii  lumbales  ia  ei- 
ner Linie. 

Die  Unterrippenmnskeln,  mm.  subcostalea,  a.  in/racostates,  s.  in- 
tracostales,  s,  m.  transversus  t/ioracis  posticus,  s.  serratus  internus,  sind 
kleine  Mnskelbttnde]  innen  an  der  Brnstwand,  welche  in  der  Gegend 
der  Rippenwinkel  der  Innenfläche  der  inneren  ZwiBchenrippenmnskeln 
dicht  anliegen.  Sie  haben  die  Faeerrichtang  der  Mm.  intercostalea  ia- 
temi,  aber  ihre  Fasern  erstrecken  sieh  Über  zwei  oder  drei  Intercostal- 
rftnme.  Sie  sind  an  den  untersten  Rippen  am  regelmttssigstßn  vorhan- 
den. Sic  werden  von  Henle  als  hinteres  Stack  desM.  transversns  tho- 
racis  betrachtet,  dessen  vorderer  Theil  der  folgende  Maskel  ist 
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Der  dreieckige  Brnstbeinmnskel;  m.  triangularis  stemi,  s. 
stemo'costalis ,  s.  transversus  thoracis  anticus,  s,  transversus  pectoris, 
eine  dttDne,  innen  an  der  Bmstwand  hinter  den  Rippenknorpeln  gele- 
gene Schichte  von  Muskel-  and  Sehnenfasem,  entspringt  von  der  hin- 
teren Fläche  des  Processus  xyphoides,  des  unteren  Theils  des  Brust - 
beinkörpers  und  der  Knorpel  einer  oder  zwei  der  unteren  wahren  Rip- 
pen. Seine  Fasern  laufen  nach  aussen  und  oben  und  divergiren,  indem 
die  untersten  horizontal,  die  mittleren  schräg  aufwärts  und  die  oberen 
fast  senkrecht  verlaufen;  sie  setzen  sich  mit  getrennten  Zacken  an  den 
unteren  Rand  der  inneren  Fläche  der  Knorpel  der  zweiten  bis  sechsten 
Rippe  an,  an  deren  Uebergang  in  die  Rippenknochen.  Die  Fasern  der  un- 
tersten Zacke  verlaufen  genau  parallel  mit  denen  desM.  transversus  ab- 
dominis,  dessen  Fortsetzung  an  die  innere  Brustwand  der  M.  triangu- 
laris darstellt. 

Der  »I.  triangularis  stemi  ist  hei  verschiedenen  Körpern  in  Bezug  auf  Grösse 
und  Befestigiingsweise  mannigfachen  Ahänderungen  unterworfen  und  variirt  selbst 
in  den  zwei  Hälften  desselben  Körpers ;  die  Yasa  mammaria  interna  verlaufen  zwi- 
schen seiner  vorderen  Fläche  und  den  Rippenknorpeln  nach  abwärts. 


Das  Zwerchfell. 

Das  Zwerchfell,  cUaphragmu,  s.  phren,  s.  m.  phr entern,  s,  septum 
transvermm  thoracis,  bildet  eine  sehnigfleischige,  gewölbte  und  mit  der 
Convexität  aufwärts  gerichtete  Scheidewand  zwischen  Brust-  und  Bauchhöhle. 
Es  besteht  aus  Muskelfasern,  welche  von  dem  ganzen  Umfange  der  Lei- 
beshöhle entspringen  und  sich  aufwärts  gegen  eine  centrale  Aponeurose 
krümmen,  und  wird  von  zahlreichen,  von  der  Brust-  in  die  Bauchhöhle 
und  umgekehrt  verlaufenden  Theilen  durchbohrt.  Die  rechte  und  linke 
Hälfte  des  Zwerchfells  gehen  ohne  Grenze  ineinander  über  und  zeigen 
bedeutende  Abweichungen  in  Bezug  auf  seitliche  Symmetrie. 

Am  hinteren  Theil  der  Leibeswand  entspringen  die  Fasern  des 
Zwerchfells  in  der  Mitte  von  mehreren  der  oberen  Lendenwirbel  vermit- 
telst zweier  dicker  Schenkel,  crura  diaphragmatis,  sodann  jederseits  da- 
neben von  zwei  nach  aussen  von  den  Lendenwirbelkörpem  ausgespann- 
ten Sehnenbögen ;  am  vorderen  und  Seitentheil  der  Leibeswand  entsprin- 
gen die  Fasern  vom  Schwertknorpel  des  Brustbeins  und  jederseits  von 
den  Knorpeln  der  sechs  unteren  Rippen. 

a.  Die  Lendenschenkel,  crura  diaphragmatis,  s.  pars  vertebralis, 
s.  lumbaris,  entspringen  mit  Sehnenfasem,  die  sich  mehr  oder  weniger 
deutlich  in  zwei  Bttndel,  den  inneren  und  mittleren  Zwerchfell- 
schenkel, sondern  und  in  ihrer  Ausdehnung  sowohl  auf  beiden  Seiten, 
als  auch  bei  verschiedenen  Individuen  variiren.  —  Auf  der  rechten 
Seite  entspringt  der  Schenkel  entweder  vom  Körper  des  ersten ,  zweiten 
und  dritten  Lendenwirbels  und  der  dazwischen  liegenden  Wirbelschei- 
ben, oder, vom  zweiten,  dritten  und  vierten  Lendenwirbel ;  der  Ursprungs- 
bezirk des  linken  Schenkels  ist  unten  immer  um  die  Breite  eines  Wir- 
bels kürzer.    Die  Ursprungssehnen  beider  Schenkel  krünmien  sich  nach 
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oben  und  vom  und  ^hen  dann  bogenfßrmig  in  einander  über,  eo  dm» 
sie  die  Aorta  nmschlieuen ,  die  zwiachen  ihnen  nod  den  Körpern  d«r 
Wirbel  liegt;  ihre  inneren  Ränder  laufen  anch  hinten  gegeneinander,  90 
dasanm  dasGeföss  ein  fast  Tollständiger  fibröser  Rifig  gebildet  wird,  der 
wegen  der  HCbrSgen  Lage  nicht  kreisfbnnig,  sondern  elliptisch  ist.  Die 
von  den  beiden  bogenförmig  gekrümmten  Sehnen  in  dicken  Bündeln  za 
beiden  Seiten  der  Aorta  entspringenden  Fleiscbfasem  der  Crnra  diver- 
giren  auf  dem  Wege  aafwärts  gegen  die  centrale  Aponeuroee;  die  inner- 
sten Fasern ,  die  inneren  Schenkel  einer  jeden  Seite,  kreuzen  sieb  zn- 
erst  mit  denen  der  entgegengesetzten  Seite,  bo  dass  die  der  rechten  ge- 
wöhnlich vor  denen  der  linken  liegen,  nnd  l>egrenzen  vor  ihrer  Endignng 
in  die  Äponearose  bogenförmig  eine  zweite  Oeffnnng,  welche  vor  nnd 
Über  der  ersten  liegt,  nnd  der  Speiseröhre  znm  Unrcbtritte  dient. 


Hg.  208. 


Fig. 208.  ADslcbt  dei  ZwercbfellB 

TOD    oben     (etwas    verfindert    Dach 

Luschka).  Vi 

&,  sechster  BUchenwirbel ;  b,  vierter 
Lendenwirbel :  c,  f^chwertfortsatz  \  d,  d', 
absteigende  dorta,  b«i  d.  am  letiten 
Rückenwirbel,  bei  d',  im  Aortenschliiz : 
e,'  Speieerfihre ;  f,  forameo  pro  ven« 
cava;  l,  centrale,  2,  rechte  und  3,  linke 
AbtbeiluDg  des  Oentrum  tendlneuu; 
4,  rechter,  5,  llniter  Ripuemirepriuig ; 
6,  rechter,  7,  linker  Zwerenfellschenkel, 
6,  8',  mm.  inlercoelales  iniemi;  <>  9 
mm.  Intercostales  extemi ;  Iil,  10,  lum 
■ubcDstales 

b.  Das  ligamentum  arcuatum 
intemum  (arcadt  du  psoas)  int  em 
fibrOsea  Band,  welches  Ton  dem 
Efirper  zn  dem  Qnerfortflatze  des 
ersten  nnd  znweilen  anch  des  /wei- 
ten Lendenwirbels  geht  und  um 
den  oberen  Theil  des  M.  psoas 
heramliegt.  Das  ligamtntum  ar- 
cuatum ertemum  erstreckt  sich 
vom  Qnerfortsatz  des  ersten  I^en- 

denwirbets  zur  letzten  Rippe  nnd  spannt  sich  bogenförmig  Über  die  vor- 
dere Fläche  des  M.  qaadratns  Inmbornm;  ea  iat  der  obere,  etwas  ver- 
stärkte Theil  der  diesen  Muskel  vom  bedeckenden  Binde. 

Von  beiden  Sehaenbogen  entspringen  beiderseits  Fleiscbfasem  des 
Zwerchfells  nnd  laufen  schräg  aufwärts,  nm  aicb  an  den  hinteren  Rand 
des  Centrnm  tendinenm  zu  befestigen. 

c.  Die  von  den  Knorpeln  der  sechs  unteren  Rippen,  entlang  dem 
unteren  Rande  des  Thorax,  entspringenden  Fasern,  Rippentheil,  fiare 
costalis,  bilden  jedcrseits  eine  Reihe  spitzwinkliger  Zacken,  welche  zwi- 
schen die  Ursprungszacken  des  M.  transversus  abdominis  eingreifen. 
Zuweilen  entspringen  aie  noch  zum  Theil  von  den  Rippenknochen.    Die 
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TOD  dem Schwertknorpel  kommenden  Fasern,  der  Bra^tbeintheil.  pars 
stfmalis,  stellen  zwei  in  der  Mitte  dicht  nebeneinander  liegende,  scbmale, 
Ifinglicbe  Zacken  dar,  an  deren  Aassenseite  man  rechts  and  link»  eine 
LUeke  findet.  An  dieser  letzteren  sind  die  serösen  UeberzUge  der  Brust- 
und  Bauchhöhle  nur  durch  eine  geringe  Menge  lockeren  Bindegewebes 
getrennt.  Die  Fasern  der  vordersten  ZwerchfellsursprUoge  sind  bei  wei- 
tem die  kürzesten.  Alle  Fasern  der  Stemal-  und  Costalzacken  liegen 
in  der  KrUmmungsfläcbe  des  Gesammtmnskels,  erheben  sich  bogenfttrmig 
nnd  convergiren  dabei,  nm  sich  an  den  vorderen  und  seitlichen  Rand 
der  centralen  Sehne  zu  inseriren.  Zwischen  dem  Rippen-  und  Lenden- 
theil  befindet  eich  in  der  hinteren  Abtheünng  gleichialU  ein  Raum  von 
dreieckiger  Gestalt,  wie  neben  den  .Stemaltbeilen,  welcher  von  Muskel- 
fasern frei  ist;  er  ist  wie  dort  nur  dnrch  Pleura  nnd  Feritonenm  geschlos- 
sen; in  der  vorderen  Äbtheilung  lieg:t  der  innere  Rand  des  Rippentheüs 
dem  Lendentheil  dicht  an. 

rf.  Der  äehnentheil,  cenirum  tejidmevm,  s.  pars  tentHnea,  s.  spe- 
culiim  Ilelmonfn,  die  centrale  SehDc  des  Zwerchfells,  ist  eine  starke 
Aponeurose  des  Zwerchfells,  welche  seineu  mittleren  und  hiichsten  Theil 
bildet.  Ihr  längster  Durchmesser  geht  von  einer  Seite  zur  anderen;  sie 
besteht,  einem  Kleeblatt  ähnlich,  aus  drei  I^appen.  einem  vorderen  mitt- 
leren und  zwei  seitlichen  hinteren,  welche  durch  rundliche  Aasschnitte 
getrennt  sind.  Üer  rechte  Lappen  ist  der  grtisfite,  der  linke,  ziemlich 
schmale  nnd  verlängerte  ,  der  kleinste.  Die  sehnige  Membran  ist  rings 
von  der  Muskelsubstauz  des  Zwerclifells  umgeben,  deren  Fasern  sich 
continnirlicb  in  die  Randfasern  der  Aponeurose  fortsetzen.    Die  Sehnen- 


Fig.  209. 


des  Zw 


uhfelU. 


Die  unteren  Hippen  und  dai 
Brustbein  sind  stark  nach  ot>eii 
geZDgen.  b,  sorta  abdominaliB 
bei  ihrem  Eintritt  in  die  Bauch- 
höhle; b,  Eintritt  der  Speiie- 
röhre  in  die  Bauchhöhle;  c,  fu- 
ramen  pro  veua  csva;  d,  Kör- 
per des  vierten  Lendenwirbels ; 
e,  e,  zwölfte  Rippen;  f,  f,  eilfte 
Rippen:  1,  rechter.  2,  linker 
Zwerchfelificbenkel :  3.  vorde- 
res Ende  des  hiatiis  aorticus; 
4,  zweite  Kreuzung  der  Fcuem 
am  vorderen  Ende  des  faiatus 
oeoopbageus;  5,  5,  Verein! gung«- 
Btelle  des  ligamentum  arcuatum 
internum  und  lig.  arc.  exter- 
num:  +  auf  der  rechten  Seite, 
die  durch  den  m.  psoas  gebil- 
dete Lllcke;  6,  7,  6,  die  drei 
Abtheilnngen  der  oetitralen  Apo- 
□eurosei  9,  m.  quadratus  Inm 
boniiD;  10,  m.  psou  mi^or. 
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fiisern  kreuzen   einander  im  Inneren  yielfaoh  und  sind  in  den  verseUe- 
densten  Richtungen  durcheinander  y erwoben. 

Oeffnungen  des  Zwerchfells.—  Ausser  kleineren^  weniger  re- 
gelmässig gelegenen  Lttcken  und  Spalten  finden  sich  in  dem  Zwerchfelle 
drei  grössere  Oefihungen  für  den  Durchtritt  der  Körperschlagader,  der 
unteren  Hohlvene  und  der  Speiseröhre.  —  a.  Die  Oefihung  für  die  Kör- 
perschlagader, der  Aorten  schlitz,  hiatm  aorticm,  8.  foramen  aorti- 
cum,  nach  vom  von  den  Wirbeln  in  der  Mittellinie  gelegen,  ist  von  den 
Sehnenfasem  der  mittleren  Lendenscbenkel  in  der  schon  beschriebenen 
Weise  begrenzt.  Ausser  der  Körperschlagader  gehen  durch  diese  Oeff- 
nung  der  Milchbrustgang  und  öfters  die  Vena  azygos.  —  b.  Die  Oeffnung 
fttr  die  Speiseröhre,  Speiseröhrenschlitz,  hiatus  oesophageus,  s.  fo- 
ramen oesophageum,  8.  sphincter  oesophageus,  liegt  höher,  mehr  nach 
vom,  als  die  vorige  und  etwas  nach  links  von  ihr;  sie  ist  von  dersel- 
ben durch  die  sich  kreuzenden  Fasern  der  Lendenschenkel  getrennt,  von 
ovaler  Gestalt  und  gewöhnlich  ganz  von  Muskelfasern  umgeben;  in  sel- 
tenen Fällen  wird  ein  kleiner  Theil  des  Umfangs,  nämlich  der  vordere 
Rand  sehnig  gefunden,  indem  das  Loch  hier  an  das  Centrum  tendineum 
stösst;  mit  der  Speiseröhre  dringen  durch  diese  Oeffnung  die  Nn.  vagiin 
die  Bauchhöhle  ein.  —  c.  Die  Oeffnung  für  die  untere  Hohlvene,  Hohl- 
venenloch,  foramen  venae  cavae,  8,quadratum,  8.  quadrilaterum,  liegt  im 
höchsten  Theile  des  Zwerchfell  sim  Centrum  tendineum,  da  wo  der  rechte 
und  linke  Lappen  hinten  zusammenstossen.  Es  ist  von  Sehnenfasem  be- 
grenzt ,  die  den  Seiten  der  nahezu  viereckigen  Oeffnung  parallel  laufen. 

Ausser  den  genannten  grossen  Oeffiiungen  finden  sich  beiderseits 
kleine  Perforationen  der  Lendenschenkel  ftir  den  Nervus  sympathicns 
und  Nervus  splanchnicus ,  während  die  Vena  azygos  und  hemiazygos 
meist  zwischen  den  beiden  Abtheilungen  der  Lendenschenkel  hindurch- 
treten. 

Die  obere,  oder  Brustfläche  des  Zwerchfells  ist  hoch  gewölbt;  die 
vom  unteren  Thoraxrand  heraufkommenden  hinteren  und  Seitlichen  Fasern 
liegen  eine  beträchtliche  Strecke  weit  den  Rippen  dicht  an  und  sind  mit 
ihnen  durch  lockeres  Bindegewebe  verbunden,  so  dass  die  untere  Grenze 
der  Lungen  nicht  bis  zum  Zwerchfellsursprunge  herabreicht.  Das  kup- 
pelähnliche Gewölbe  des  Zwerchfells  steigt  rechts  höher  als  links.  Rechts 
erreicht  es  die  Höhe  der  fünften  Ripj)e,  links  nur  die  der  sechsten,  was 
wesentlich  von  der  rechts  gelegenen  voluminösen  und  resistenten  Leber  her- 
rührt. Oben  ist  das  Zwerchfell  von  dem  Brustfell  und  dem  Herzbeutel 
Überzogen,  von  denen  namentlich  der  letztere  sehr  innig  mit  dem  Cen- 
trum tendineum  verwachsen  ist;  diese  Verbindung  wirkt  bei  der  Befe- 
stigung des  Zwerchfells  in  seiner  gewölbten  Stellung  mit.  Die  untere 
tief  ausgehöhlte  Fläche  wird  von  dem  Bauchfell  überzogen,  mit  ihr  liegt 
das  Zwerchfell  der  Leber,  dem  Magen,  der  Milz,  der  Bauchspeicheldrüse 
und  den  Nieren  an.  — 

Wirkungen.    Athmungsbewegungen.  —    Der  mechanische  Theil  der 
Athmung  besteht  in  zwei  Arten  von  Bewegungen,  nämlich  in  der  Inspiration  und  in 
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der  Exspiration ,  wobei  abwechselnd  durch  Erweiterung  der  Brusthöhle  Luft  in  die 
Lungen  eing^ogen  und  durch  Verkleinerung  des  Brustraums  Luft  ausgetrieben  wird. 
Die  Veränderungen  in  dem  Volumen  des  Brustraumes  werden  auf  doppelte  Weise 
hervorgebracht,  nämlich  durch  Ausdehnung  und  Zusammenziehung  der  Seitenwände 

—  oostale  Respiration  —  und  durch  Senkung  und  Hebung  des  Bodens  der 
Brusthöhle  vermitttelst  Zusammenziehung  und  Erschlaffung  des   Zwerchfellmuskels 

—  abdominale  Respiration.  In  der  Regel  sind  beide  Arten  von  Respiration 
mit  einander  verbunden,  unter  verschiedenen  Umständen  jedoch  überwiegt  bald  die 
eine,  bald  die  andere  Art.  Bei  dem  männlichen  Geschlecht  überwiegt  meist  die 
abdominale,  bei  dem  weiblichen  Geschlecht,  meist  die  costale  Respiration. 

Inspiration.  —  Das  Studium  der  respiratorischen  Bewegungen  der  Brust- 
wand hat  die  Schwierigkeit,  dass  diese  Bewegungen  am  Skelet  nicht  vollkommen 
nachgeahmt  werden  können,  weil  einerseits  die  Kraft,  wie  sie  während  des  Lebens 
von  einer  Rippe  auf  die  andere  wirkt,  andrerseits  der  der  Ausdehnung  entgegen- 
stehende Widerstand  nicht  künstlich  hergestellt  werden  können.  An  dem  Skelete 
kann  man  z.  B.  durch  Hebung  und  Senkung  des  Brustbeins  die  Rippen  einander 
parallel  auf  und  ab  bewegen,  und  es  bewegt  sich  dabei  die  erste  Rippe  so  frei, 
wie  die  anderen;  während  des  Lebens  aber  vereinigen  sich  mehrere  Ursachen, 
um  die  erste  viel  unbeweglicher  zu  machen,  als  die  folgenden,  insbesondere 
das  Gewicht  der  oberen  Extremitäten  und  die  Art  der  Verbindung  mit  dem  Brust- 
bein. 

Die  bei  der  Erweiterung  des  Brustraumes  in  Betracht  kommenden  Bewegun- 
gen der  Knochen  sind  verschiedene.  —  1)  Wird  der  dorso-ventrale  Durchmesser 
des  Thorax  vergrössert  durch  eine  Bewegung  des  Brustbeins  nach  vom.  Es  hebt 
sich  nämlich  bei  jeder  Inspiration  das  untere  Ende  dieses  Knochens  und  tritt  nach 
vom,  während  das  obere  Ende  bei  leichtem  Athmen  ganz  oder  fast  ruhig  bleibt 
und  nur  bei  tiefem  Einathmen  sich  hebt.  —  2)  Der  Durchmesser  des  Thorax  wird 
durch  eine  Bewegung  der  Rippen  vergrössert,  welche  in  einer  Rotation  und  Heb- 
ung der  vorderen  Enden  besteht.  Die  erstere  dieser  Bewegungen  bewirkt,  dass 
die  nach  vom  abschüssigen,  knöchernen  Reifen  sich  mehr  gerade  stellen,  der  Ho- 
rizontalebene nähern  und  auf  diese  Weise  die  Theile  der  Brustwand  hervortreiben ; 
die  zweite  Bewegung,  wobei  die  Rippen  sich  um  eine  durch  die  Rippenhälse  ge- 
zogene Achse  drehen,  biegt  die  Weichtheile  der  Brustwand  noch  mehr  nach  rechts 
und  links  aus.  —  3)  Da  der  Widerstand  des  Brustbeins  und  das  Gewicht  der 
oberen  Extremitäten  die  Hebung  der  sternalen  Rippenenden  erschwert,  so  biegen 
sich  die  elastischen  Rippen  und  die  Erweitemng  wird  seitlich  und  hinten  grösser. 

Bei  der  Hebung  und  Rotation  der  Rippen  ist  zu  beachten,  dass  dieselben  nur 
dann  zur  Erweiterung  des  Brustraums  führen,  wenn  sie  auf  die  obere  Hälfte  der 
Rippen  beschränkt  sind;  fände  diese  Bewegung  bei  allen  Rippen  gleichmässig 
statt,  so  würde  der  Thorax  an  Höhe  verlieren,  was  er  an  Breite  gewinnt,  ja  die 
Capacität  könnte  wegen  Hinauftretens  des  Zwerchfells  sogar  abnehmen  Es  müs- 
sen deshalb  bei  jeder  Inspiration  die  unteren  Rippen  herabgezogen,  durch  Zug 
von  unten  her  fixirt  werden,  und  es  ist  aus  demselben  Grunde  mit  jeder  Inspiration 
in  geringerem  Grade  ein  Auseinanderweichen  der  mittleren  Rippen  -und  ein  Breiter- 
werden ihrer  Intercostalräume  verbunden.  Endlich  kommt  in  Betracht,  dass  bei 
der  Respiration  die  Streckung  der  Wirbelsäule  ein  wichtiges  Moment  ist,  denn  bei 
nach  vom  gebogener  Wirbelsäule  werden  die  Rippen  gegeneinander  geschoben  und 
umgekehrt  weichen  sie  bei  Streckung  der  Wirbelsäule  auseinander. 

Zwischenrippenmuskeln.  —  Ueber  die  Wirkung  der  Intercostalmuskeln 
gehen  die  Ansichten  der  verschiedenen  Forscher  noch  immer  auseinander.  Die 
meisten  Anatomen  sind  jedoch  der  Ansicht,  dass  die  äusseren  Zwischenrippenmus- 
keln Heber  der  Rippen  sind,  während  die  inneren  Intercostalmuskeln,  wenigstens 
in  dem  zwischen  den  Rippenknochen  gelegenen  Theile,  die  Rippen  herabziehen. 
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Die  Mm.  levaiores  eonturum  haben  mit  deo  hinteren  Fasern  der  Mm.  interco« 
Btales  extemi  dieselbe  Wirkung  und  müssen  desshalb  su  den  Inspirationsmuskeln 
gerechnet  werden.  Von  den  mm.  scaleni  nimmt  man  gewöhnlich  an,  dass  sie  bei 
normalem  und  ruhigem  Athmen  zur  Fixirung  und  leichten  Hebung  der  ersten  und 
sweiten  Rippe  beitragen;  ebenso  ist  es  in  die  Augen  fallend,  dass  der  st.  serra^ 
iu9  poHicus  superior  den  Effect  der  Hebung  auf  die  oberen  Rippen,  an  welche  er 
sich  ansetzt,  haben  muss,  während  der  m.  iterratua  inferior  die  bei  der  Inspiration 
nothwendige  Fixirung  der  unteren  Rippen  besorgt 

Ueber  die  Wirkung  des  Zwerchfells  ist  man  mehr  im  Klaren,  als  über  die- 
jenige der  Intercostalmuskelc.  Die  Contraktion  seiner  Muskelfasern  bewirkt  sein 
Herabsteigen;  seine  Convexität  vermindert  sich,  die  Baucheingeweide  werden  her- 
abgedrängt und  die  Brusthöhle  wird  in  senkrechter  Richtung  ausgedehnt.  Die  von 
den  untersten  Rippen  entspringenden  Fasern,  welche  in  fast  senkrechter  Richtung 
ansteigen,  müssen  die  Neigung  haben,  diese  Rippen  hinaufzuziehen.  Die  Mm. 
serratus  posticus  inferior  und  quadratus  lumborum  wirken  dieser  Zugrichtung  ent- 
gegen, fixiren  die  Rippen  und  helfen  so  bei  der  Inspiration ;  die  vorderen  Muskel- 
fasern des  Zwerchfells  laufen  dem  Centrum  tendineum  in  mehr  horizontaler  Richt- 
ung zu  und  wirken  deshalb  der  Vorwärtsbewegung  des  Brustbeins  entgegen; 
aus  dem  gleichen  Grunde  wölbt  sich  das  Bnistbein  bei  Patienten,  welche  lange  an 
Asthma  leiden. 

Bei  gewaltsamer  Inspiration  und  besonders  bei  heftigen  Anfällen  von  Athem- 
noth  wird  ausser  den  gewöhnlichen  Inspirationsmuskeln  die  Thätigkeit  anderer, 
kräftiger  Muskeln  zu  Hülfe  genommen,  deren  Wirkung  auf  den  Thorax  jedoch  nur 
dann  stattfindet,  wenn  Schulter  und  Arm  gehoben  und  gestützt  sind.  Dahin  ge- 
hören M.  serratus  magnus  und  M.  pectoralis  minor,  welche  von  der  Schulter  aus, 
sowie  die  Mm.  pectoralis  major  und  latissimus  dorsi,  welche  von  dem  erhobenen 
oder  gestützten  Arme  aus  wirken.  Wenn  die  Befestigungsstellen  dieser  Muskeln 
an  der  Extremität  fixirt  sind,  so  gerathen  bei  ihrer  Contraktion  die  Befestigungs- 
stellen am  Thorax  in  Bewegung,  und  die  Rippen  werden  gehoben  und  nach  aussen 
gesogen.  Auch  der  M.  stemo-mastoideus  betheiligt  sich  in  ähnlicher  Weise  an  hef- 
tigen Inspirationsbewegungen,  indem  er  bei  fixirtem  Kopfe  das  Brustbein  heben 
kann. 

• 

Exspiration.  —  Bei  normaler  und  ruhiger  Exspiration  kommt  mit  der  Er- 
sehlaflüng  der  Inspirationsmnskeln  die  Verkleinerung  des  Brustraumes,  wenn  nicht 
ganz,  so  doch  grösstentheils ,  durch  einfache  Rückkehr  der  elastischen  Brustwände 
in  ihre  frühere  Form,  sowie  durch  die  Elasticität  anderer  bei  der  Inspiration  ge- 
dehnter und  aus  ihrer  Lage  gebrachter  Theile  zu  Stande.  Die  durch  die  Ausdehn- 
ung des  Thorax  mit  Luft  gefüllten  Lungen  üben,  wenn  die  dehnenden  Kräfte  nach- 
lassen, eine  beträchtliche  elastische  Kraft  aus:  die  Rippen  und  ihre  Knorpel  stre- 
ben aus  der  gehobenen  und  gebogenen  Stellung,  in  welche  sie  durch  die  inspira- 
torischen Kräfte  versetzt  wurden,  von  selbst  in  ihre  frühere  Lage  zurück.  Die 
Rückkehr  des  erschlafften  Zwerchfells  aus  der  abgeflachten  in  die  gewölbte  Form 
wird  für  gewöhnlich  gleichfalls  durch  Elasticität  und  zwar  theils  durch  die  elastisch 
sich  zusammenziehenden  Lungen,  theils  durch  den  Zug  der  Theile  bewirkt,  mit 
welchen  das  Centrum  tendineum  durch  das  Pericardium  zusammenhängt,  und 
welche  beim  Herabtreten  des  sich  contrahirenden  Zwerchfells  gedehnt  oder  ge- 
spannt wurden. 

Bei  kräftigen  Exspirationsbewegungen  werden  die  elastischen  Kräfte  durch 
aktive  Muskelkräfte  unterstützt.  Die  dazu  dienenden  Muskehi  sind  einerseits  die 
MM.  iniercosifäes  extemi  und  die  an  die  Rippen  befestigten  Zacken  der  mm,  erecto- 
res  Spinae^  welche  direkt  durch  Herabziehen  der  Rippen  auf  die  Verkleinerung  des 
Thorax  wirken ,  andrerseits  die  Bauchmuskeln ,  deren  Contraktion  jede  stärkere 
Exspiration  begleiten   und  durch  Druck  auf  die  Baucheingeweide  das  Hinauftreten 
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des  Zwerchfells  unterstützen.  —  Bei  intensiver,  rascher  Exspiration,  wie  sie  bei 
heftigen  Mnskelanstrengnngen  and  sum  Zweck  von  Ansstossangra  aus  Luft-  und 
Speisewegen  stattfindet,  vereinigen  sich  beide  Arten  der  Mnskelthätigkeit  unter 
Flxirung  des  Stammes  in  energischer  Weise,  um  durch  allseitige  Compression  der 
Bmstwände  eine  vollständigere  Entleerung  der  Lungen  zu  bewirken. 


BauchmuskelD. 

Die  Mnskelwand  des  Bauches,  welche  sich  vom  nnteren  Rande  des 
Thorax  an  den  oberen  Rand  des  Beckens  erstreckt  und  hinten  sich  an 
den  Lendentheil  der  Wirbelsäule  anschliesst^  wird  zam  grössten  Theil 
durch  drei;  beiderseits  zwischen  Thorax  und  Becken  ausgespannte  Mos- 
kelschichten  gebildet^  deren  Fasern  in  jeder  Schichte  eine  andere  Richt- 
ung haben.  Die  der  beiden  oberflächlichen  Schichten  verlaufen  in  schrä- 
ger, die  der  tieferen  Schichte  in  querer  Richtung.  Vom  fehlen  diese  drei 
Muskelschichten  und  sind  durch  aponeurotische  Membranen  ersetzt,  welche 
in  der  Mittellinie  zusammenstossen.  Zu  beiden  Seiten  der  Mittellinie  ver- 
laufen in  senkrechter  Richtung  zwischen  den  Blättern  der  Aponeurosen 
und  in  eine  von  ihnen  gebildete  Scheide  eingeschlossen,  die  geraden 
Bauchmuskeln,  denen  sich  am  unteren  Ende  gewöhlich  noch  ein  paar 
kleine  Muskelchen  zugesellen.  Hinten  wird  die  Bauchwand,  so  weit  sie 
nicht  knöchern  ist,  zum  Theil  von  einer  Aponeurose,  zum  Theil  von 
Muskeln  gebildet,  deren  Fasern  ttberwiegend  vertikal  verlaufen,  nämlich 
von  den  Muskeln  des  Rückens  und  dem  viereckigen  Lendenmuskel. 

Die  Bauchwand  wird  vom  dicht  neben  ihrem  unteren,  an  das  Scham- 
bein grenzenden  Rand  beiderseits  von  einem  Kanäle,  dem  Leisten- 
kanal,  canalis  abdominalis,  s.  ingtänalis,  in  schräger  Richtung  so  durch- 
bohrt^ dass  die  oberflächliche,  vordere  Mündung  2 — 3  Cm.,  die  hintere, 
viscerale  Mündung  6—8  Cm.  von  der  Mittellinie  entfemt  ist;  durch  ihn 
verläuft  beim  Manne  der  Saamenstrang ,  beim  Weibe  das  runde 
Mutterband. 

Tsrdere  Bauchmuskek. 

Der  äussere  schiefe  oder  schräge  Bauchmuskel,  m.  obliquus 
abdominis  extemus,  s,  superficialis,  s.  descendens,  s.  oblique  descendens,  ent- 
springt fleischig  von  der  äusseren  Fläche  der  acht  unteren  Rippen  mit  acht 
Zacken,  von  welchen  jede  einer  Rippe  angehört  ud  welche  wie  die 
Zähne  einer  Säge  in  einer  schrägen  Reihe  stehen.  Von  diesen  Zacken 
grenzen  fünf  an  die  Urspmngszacken  des  M.  serratus  anticus  major, 
drei  an  die  Rippenursprünge  des  M.  latissimus  dorsi.  Die  Zacken  dieser 
beiden  Muskeln  auf  der  einen ,  die  des  M.  obliquus  superficialis  auf  der 
anderen  Seite  alterairen  und  greifen  in  einander.  Die  unteren  und  obe- 
ren Zacken  des  Bauchmuskels  entspringen  in  der  Nähe  der  Rippen- 
knorpel, die  übrigen  weiter  nach  hinten  von  den  Rippenknochen.  Die 
unterste  Zacke  umfasst  gewöhnlich  die  ganze  Spitze  der  zwölften  Rippe ; 
die  von  ihr  kommenden  Fleischfasem  verlaufen  fast  senkrecht  herab,  um 
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sich  an  den  äusseren  Rand  des  Dannbeinkammes  in  der  vorderen  Hälfte 
zu  inseriren,  alle  Übrigen  laufen  schief  nach  vom  herab  und  gehen  in 
eine  breite  Aponeurose  ttber^  mittelst  welcher  sich  der  Muskel 
befestigt. 

Die  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Banchmuskels ^  unten 
bieiter  als  oben  und  im  (Ganzen  grösser  als  die  der  darunter  lieg- 
enden MuskelU;  erstreckt  sich  vom  bis  an  die  Mittellinie,  wo  sie  mit 
der  der  anderen  Seite  unter  Durchkreuzung  der  Fasern  zusammenstösst. 
In  einiger  Entfernung  von  der  Mittellinie  verschmilzt  sie  untrennbar  mit 
der  darunterliegenden  Aponeurose  und  nimmt  in  der  ganzen  Länge  von 
dem  Processus  xyphoides  bis  an  die  Symphisis  pubis  Theil  an  der  Bild- 
ung der  Scheide  Älr  den  M.  rectus  abdominis.  Der  obere  Theil  der  Apo- 
neurose ist  aussen  fest  mit  dem  M.  pectoralis  m^jor  verbunden.  Ihre 
untersten  Fasern  drängen  sich  dichter  an  einander ,  schlagen  sich  etwas 
um  einander  um  und  sind  schräg  von  der  Spina  ossis  ilii  anterior  supe- 
rior  zum  tuberculum  ilio-pectineum  in  Gestalt  eines  breiten,  festen  Ban- 
des, Schenkelbogen  oder  äusseres  Leistenband,  arcus  cruralis, 
8.  ligamentum  inguinale  extemum,  8.  ilio-pubicum ,  8.  Fallopiae,  s.  Pou- 
partii,  ausgespannt.  Das  Band  ist  durch  seine  Verbindung  mit  der  Fas- 
cia  lata  femoris  in  seinem  mittleren  und  äusseren  Theil  leicht  gekrümmt, 
so  dass  die  Convexität  abwärts  gegen  den  Schenkel  sieht.  Unter  ihm 
gehen  nach  aussen  die  Mm.  psoas  und  iliacus  und  der  Nervus  cruralis, 
innen  die  Arteria  und  vena  curalis  hindurch,  um  aus  dem  Becken  zur 
unteren  Extremität  zu  gelangen. 

Ueber  dem  Tuberculum  ilio-pectineum  trennen  sich  von  dem  inneren 
medialen  Ende  des  Lig.  inguinale  extemum  Fasern  und  lassen  eine  läng- 
liche Lücke,  den  vorderen  oder  äusseren  Leisten- oder  Bauchring, 
anntdus  ingulncUis,  s.  abdominis  superficialis,  s.  extemus,  durch  welchen 
beim  Mann  der  Samenstrang,  beim  Weibe  das  runde  Mutterband  hin- 
durchtritt. Die  Oeffnung  fUhrt  nach  oben,  auswärts  und  hinten  in  das 
Innere  und  hat  die  Gestalt  eines  Dreiecks,  dessen  Basis  von  dem  Scham- 
bein und  dessen  beide  Seiten  von  den  convergirenden  Fasern  der  Apo- 
neurosis  m.  obliqui  abdominis  extemi  gebildet  wird,  welch'  letztere 
man  Schenkel,  columnae,  nennt.  Der  obere  oder  innere,  mediale 
Schenkel  ist  an  der  vorderen  Fläche  der  Symphysis  ossium  pubis  befestigt, 
wo  er  sich  mit  dem  gleichen  Schenkel  der  anderen  Seite  kreuzt;  der 
untere,  äussere,  laterale  Schenkel  wird  von  dem  Ligamentum  Poupartii 
an  seiner  Anheftungsstelle  an  das  Tuberculum  ilio-pectineum  gebildet. 

Ein  Theil  der  mit  ihrem  unteren  Bande  nach  hinten  umgeschlagenen 
Aponeurose  setzt  sich  von  der  Insertion  des  Ligamentum  Poupartii  an 
und  im  Zusammenhang  mit  derselben  eine  Strecke  weit  nach  aussen  an 
die  Crista  ossis  pubis  an  und  bildet  ein  kleines,  sehniges  Dreieck  mit 
einem  concaven,  äusseren  Rande,  das  an  der  Bildung  des  Schenkelrings 
Theil  nimmt;  es  fUhrt  den  Namen  ligamentum  Gimbemati.  Zwischen 
den  divergirenden  Schenkeln  des  Annulus  inguinalis  gehen  quer  von 
einem  zum  anderen  einige  Bogenfasem,  fibrae  intercolumnares ,  s.  coUch 
terales,  welche  den  oberen  Theil  der  Lücke  theilweise  verscbliessen  und 
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Fig.  210.    Oberl'liicliliclic  fla 
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14,  m.  ubliiiuiis  abdominia  externus;  15.  processua  xypboideB)  t5', 
16,  inni.  pyratniJaleH  von  der  Äpoueuroae  bedoi-kt;  15,  15',  16,  lineii  »tba; 
den  Seiten  v>in  IB  aieht  man  die  vordere  Uetfhung  de«  I*isteiikanüls ;  17. 
neuroat^  des  äaBsen^n  echieCen  Bauchtniishels:  zwisonen  der  Ibea  alba  und  der  Im 
teren  scheint  der  m.  reutiia  abiliiminiB  mit  seinen  queren  Sehnenstreifen  durch; 
1-i  xu  IT  liuea  Bemilanaria/^lt^  m.  glutaeus  medius;  19,  in.  teneor  t'ast'iae  lau 
20.  m.  rectua  feinoris:  '21,  m.  aartiiriUBi  '22.  m.  iliu-pBoag;  iwiachen  17  nnd  1 
das  %anientiini  Puupartiii  2'A,  m.  pectineus;  24,  ni.  Abductor  longus;  25,  : 
gracilig. 

die  OeffbuDf;  abrunden.  Sie  können  za  einer  Schiebte  von  äehnenfasei 
gerecbnet  werden,  welche  schräg  Über  einen  beträchtlichen  Theil  det 
Aponenrose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  hinziehen  und  von 
denen  die  stärksten  aus  der  Nähe  der  Spina  ossis  ilii  anterior  superior 
herkommen. 

Der  M.  obliqnus  esternus  hat  hinten  zwischen  Darmbein  und  letzter 
Kippe  einen  freien  Rand,  welcher  nach  oben  zu  von  dem  M.  latissimus 
dorei  80  bedeckt  wird,  dasa  gewöhnlich  zwischen  beiden  Muskel 
nnd  dem  Darmbeinkamme  ein  dreieckiger  Zwischenraum  bleibt. 


len  Muskel^^H 
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Innerer  schräger  Banchmaskel;  m,  obliquus  abdominis  inter- 
nus, s.  profundus,  s.  dscendens,  s.  oblique  ascendens.  —  Er  ist  von  dem 
äusseren  schiefen  Bauchmuskel  bedeckt  und  entspringt  mit  Fleischfasern 
von  der  äusseren  Hälfte  oder  zwei  Dritttheilen  der  Innenfläche  des  Lig. 
Poupartii;  von  den  vorderen  zwei  Dritttheilen  der  Crista  ossis  ilii,  zwi- 
schen äusserer  und  innerer  Kante  und  noch  mit  einigen  Fasern  in  dem 
Winkel  zwischen  Darmbeinkamm  und  M.  erector  Spinae  von  dem  tiefen 
Blatt  der  Fascia  lumbo-dorsalis.  Von  dieser  Ursprungslinie  schlagen  die 
Fasern  verschiedene  Richtungen  ein  und  verhalten  sich  folgendermassen: 
Die  hinteren  Fasern  verlaufen  nach  oben  und  etwas  nach  vom  an  die 
Elnorpel  der  letzten  drei  oder  vier  Rippen ;  wo  sie  sich  an  derselben 
Fläche  mit  den  inneren  Zwischenrippenmuskeln  anheften.  Die  mehr  vom 
von  der  Crista  ossis  ilii  entspringenden  Fasern  laufen ;  die  oberen  mehr 
schräg;  die  unteren  nahezu  horizontal  ^  nach  vorn  gegen  die  Mitte  hin, 
um  in  einer  Aponeurose  zu  endigen.  Die  vom  vorderen  Theil  der  Crista 
ossis  ilii  kommenden  Fasem  laufen  zu  der  gleichen  Aponeurose  horizontal 
der  Mitte  zu.  Die  äusserst  blassen  Fasern,  welche  vom  Lig.  Poupartii 
kommen^  biegen  sich  Über  den  Samenstrang  oder  das  Ligamentum  uteri 
teres  weg  nach  abwärts  und  endigen,  soweit  sie  nicht  gleichfalls  die 
vordere  Aponeurose  erreichen,  in  äehnenfasern,  welche  sich  vereinigt  mit 
solchen  der  tieferen  Schichte  vom  am  Schambein  und  an  der  Crista  pu- 
bis,  hinten  und  seitwärts  neben  dem  Lig.  Gimbemati  ansetzen.  Der  Sa- 
menstrang oder  das  runde  Mutterband  treten  im  inneren  oder  tiefen 
Leistenring,  annulus  inguinalis,  s.  abdoniinis  internus,  s.  profundus 
unter  diesem  bogenförmigen  Rande  hindurch. 

Die  Beschreibung  des  Leistenkanales   folgt   bei  der   Betrachtung  der    Ge- 
schlechtsorgane. 

Die  Aponeurose  oder  flach  ausgebreitete  Sehne  des  nach  der 
Mitte  verlängerten  M.  obliquus  internus  erstreckt  sich  vom  unteren  Rande 
des  Thorax  bis  zu  dem  Schambein  und  ist  am  oberen  Ende  breiter  als 
am  unteren.  In  der  oberen  Abtheilung  der  Bauchwand  spaltet  sich 
die  Membran  am  äusseren  Rande  des  M.  rectus  abdominis  in  zwei 
Blatte,  wovon  das  eine  vor  das  andere  hinter  dem  Muskel  her- 
geht. Beide  Blätter  vereinigen  sich  wieder  an  dem  inneren  Rande 
des  Muskels,  so  dass  sie  eine  Scheide  um  ihn  bilden.  Das  vordere 
Blatt  verschmilzt,  wie  schon  erwähnt,  untrennbar  mit  der  Aponeu- 
rose des  M.  obliquus  exteraus,  das  hintere  Blatt  ist  in  ähnlicher  Weise 
mit  derjenigen  des  M.  transversus  abdominis  verwachsen.  Der  obere 
Band  des  hinteren  Blattes  ist  an  die  Knorpel  der  siebenten  und  achten 
Rippe,  sowie  an  den  Schwertfortsatz  befestigt. 

Die  beschriebene  Spaltung  der  Aponeurose  in  zwei  Blätter  durch 
den  M.  rectus  abdominis  geht  von  oben  an  bis  zu  einer  Stelle,  welche 
in  der  Mitte  zwischen  Nabel  und  Schambein  liegt;  von  hier  an  abwärts 
bleibt  die  Aponeurose  ungetheilt  und  verläuft  gleich  innig  mit  deijenigen 
des  M.  obliquus  externus,  sowie  des  M.  transversus  verbunden  an  der 
▼orderen  Fläche  des  M.  rectus  her.  Es  entsteht  dadurch  in  der  hinte- 
ren Wand  der  Rectosscheide  eine  Lücke,  welche  oben  von  einem  schar* 
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Fig.  an.  Setlenan 
Banch-  und  Stam 
&»ch  Entfernuog  de 

schiel'en  Bauehma 


ikeh 


)T  superiorf] 

b,  tru(^baDte^  majori  c,  tubercultm 
ilio-pectineam ;  a,  faacia  lumbo-dor- 
salis;  VlbiB  XII,  secliBte  bis  zwölfte 
Rippe;  I,  m.  pectoralis  majori  2,2,m. 
serratuB  aaticDs  majur;  3,  Rippen- 
ureprung;  3' ,  Lenüen Ursprung  des 
m.  latissimus  dorgii  4,  in,  cucidlariH; 
b,  5,  Urapriinge;  5',  5',  Aponeurose 
des  ID.  ouliquua  extemus;  6.  m.  üb- 
liqniis  internus ;  6',  6',  seine  Apo- 
neurose;  +  +  +  XII,  Ansatz  an 
die  Dotersten  Rippen;  C",  die  Über 
den  L«ietenkaiia1  weggehende  SeL- 
n<^nalitheilung ,  mit  der  inneren  Lei- 
Btenölfnung;  7,  tn.  Barturius;  %,  m. 
rectus  feuoris;  9,  m.  tensor  lawciae 
latae:  10,  m.  gliitaeua  medius;  11,  m. 
glutaeue  [iiaxinius. 


t'eii,balbniondftirmigen  llande 
grenzt  wird,  dessen  Concai 
nach  abwärts  gegen  das  Scham- 
beiu  gerichtet  ist;  ihn  nennt  man 
plica,  S.  linea  seiniluntiris  Dougla- 
Sit.  An  der  anter  dieser  LUcke 
gelegenen  Abtlieilung  wird  die 
hintere  Wand  der  Kectusscheide 
nur  durch  die  Fascia  transvei 
gebildet. 


Der  M   obliquue  profundus  ist  fast  ganz  von  dem  M.  obliqnus  ffnpi 
ticialit    liedeckt,    nur  ein  kleiner,   dreieckiger   Abschnitt   xwischen  <~ 
unteren  Abtheilungen  der  Mm   obliq.  supcrf.  und  latissimus  dorsi  bleibt  in 
der  Regel  von  ihm  unbedeckt     Der  Muskel   hat  zuweilen  sehnige  Quer- 
streilen ,    welche   als  \  erlkngerung  der   Rippenknorpel    erscheinen , 
welche  er  sich  ansetzt 

Von  dem  unteren  Kande  des  M.  obliquns  profundus  gehen  bei  doi 
Manne  eine  Anzahl  schleilenlurmiger  MuskelbUndel  ab,  welche  einerseits  ' 
aus  dem  Maskel  herauskommend  mit  dem  Ligamentum  Poupartii  zuaam- 
menhkngen,  andererseits  sich  mittelst  eines  sehnigen  »Streifens  an  das 
Tuberculum  iho  pectinenm  ansetzen  Diese  Muskelschleifen,  der  Hoden- 
mnskel,  m  crettMilfr,  ernlrecken  sieb  auf  dem  Hamcnstrang  nach  ab- 
wärts bis  in  das  Niveau  des  Uodeug.  Eine  Anzahl  tiefer  gelegener  Fa- 
sern breiten  sich  nach  unten  zu  einfach  aus  und  sind  der  Tanica  vagi- 
nalis communis  aufgelagert.    Oft  besteht  der  gesammte  M.  cremaster  aus 


«vei^^^H 

mpJ^H 
1  det^^ 

t)t  in 
iuer- 

doiJH 
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einem  vom  lateralen  Ursprünge  herablftüfendcn  Faserbtindel ,  oder  einer 
analogtD,  als  fama  cremusterka,  bezeichneten  FascieuBcbicbte. 


if"i(j.  -iVl.  Seitliche  An- 
aicht  des  Stammes  mit 
den  tiefen  Muskeln.  >\^ 

Durch  Abziehen  desSchnl- 
terblattes  ist  der  m.  serra- 
tusanticUB  major  angespanDt. 
a,  pniceBBUB  coracoideua;  b, 
foBsa  ifleniiidea;  c,  unterer 
Scbult«rblattwinkol ;  d,  er- 
ster Rückenwirbel;  e,  Scham- 
bein und  lig.  Uimbernatii  I, 
VI,  XII,  erste,  sechste  und 
zwölfte  Rippe;  L",  erster 
Lendenwirbel;  !,2,:i,  3,  3,m. 
serratua  anticus  iiiajur;  4,4, 
mm.  intercostales  externi ; 
5,  Rippen  Ursprünge  des  m. 
transversus  abdominis ;  6, 
dessen  Urs  p  Hinge  vuii  den 
Lenden querl'orlsütEen  durch 
die  fascia  luuibo-dorsalis ; 
6',  dessen  l'rsprnng  von  der 
cristaossis  iliij  T.seineunter- 
sten  über  den  Inguinalkanal 
verlaufenden  Fasern ;  8,  obe- 
rer gedl^ieter  llieil  iler  Rec- 
tuBscbeide;  !),  unterer  ge- 
schlossener Theil  derselben; 
10,  mm.  interspinales  luni- 
bares)  11,  m.glntaeiis  mini- 
mus;     13,  m.  piriformis. 


Bei  dem  Weibe  kann 
man  meist  aof  dem  vorde- 
ren Ende  des  Lig.  nteri 
rotuDdnm  ein  dem  männ- 
lichen M.  cremaster  ent- 
sprechendes, kleines  Fa- 
serbündel nnterscheiden. 


Der  quere  Baachmaskel,  m.  traMt>6f»us  abdominia,  liegt  hinter 
dem  M.  obliquns  profundas  and  entspringt  von  der  inneren  Fläche  der 
Knorpel  der  sechs  nnteren  Rippen,  von  der  starken,  an  die  Qaerfortsätze 
der  Lendenwirbel  befestigten  ApouenroBis  Inmbaris,  von  dem  inneren 
Rande  der  Crista  ossis  ilii  in  den  vordi'ren  zwei  Dritttbeilcn  seiner  Länge  nnd 
von  dem  an  da«  Oeilü  stoseenden  Dritttheil  des  Lig.  Poupartü.  Der  grössere 
Theil  der  Fosem  hat  eine  horizontale  Richtung  nnd  läuft  nach  vom  an 
eine  breite  Aponenrose;  die  nntersten  Faaem  krllmmen  sich,  mit  den- 
jenigen des  M.  obliquos  internus  vereinigt,  am  den  Samenstrang,  resp. 

QnaiB-llorfiokna,  An»ionilc.  ')^ 
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das  runde  Mntterband  nach   abw&rts  und   setzen  sich   sehnig-  an  das 
Schambein  an. 

Die  vordere  Aponearose  des  M.  trans versus  beginnt  in  einer 
Linie,  welche  etwa  2  —  3  Cm.  von  dem  lateralen  Rande  des  M.  rectus 
entfernt  ist.  Am  oberen  Ende  ist  sie  schmäler,  so  dass  die  Muskelfasern 
beider  Seiten,  hinter  dem  M.  rectus  her,  fast  bis  zur  Mittellinie  reichen, 
dadurch  entsteht  eine  mit  der  Concavität  der  Mittellinie  zugekehrte,  ge- 
krümmte Insertionslinie,  linea  semilunaris  Spigeliu  Die  Aponeurose  ver- 
schmilzt ziemlich  genau  mit  dem  tiefen  Blatte  der  Aponeurose  des  M. 
obliquus  internus  und  verläuft  genau  in  dem  gleichen  Verhältnisse  wie 
dieses  zu  dem  M.  rectus  abdominis. 

Die  hintere  Aponeurose  des  M.  transversus  erstreckt  sich  von 
der  letzten  Rippe  bis  an  die  Crista  ossis  ilii  und  hängt  am  äusseren  Ende 
des  M.  erector  Spinae  mit  der  Fascia  lumbo-dorsalis  zusammen.  Das 
hinterste  und  oberflächlichste  dieser  Blätter  verbindet  sich,  wie  bereits 
oben  erwähnt,  mit  den  Mm.  latissimus  dorsi  und  serratus  posticus  infe- 
rior und  ist  an  die  Domfortsätze  der  Lendenwirbel  befestigt.  Das  mitt- 
lere, stärkste  Blatt  hängt  an  den  Spitzen  und  Rändern  der  Lendenwir- 
belquerfortsätze fest  und  liegt  zwischen  M.  erector  Spinae  und  M.  qua- 
dratus  lumborum ;  an  dasselbe  heftet  sich  der  M.  transversus.  Das  noch  übrige 
vorderste,  tiefe  und  sehr  dtinne  Blatt  liegt  vor  dem  M.  quadratus  lum- 
borum, heftet  sich  an  die  Wurzel  der  Lendenwirbelquerfortsätze  an  und 
bildet  oben  durch  Verdickung  das  Ligamentum  arcuatum  extemum  dia- 
phragmatis. 

Bei  Betrachtung  der  vorderen  Leibeswand  von  hinten  sieht  man  den 
M.  transversus  abdominis  (siehe  Figur  207)  nach  oben  hin  sich  in  den 
M.  triangularis  stemi  fortsetzen,  wesshalb  dieser  auch  M.  transversus  tho- 
racis  genannt  wurde. 

Der  gerade  Baucbmuskel,  m.  rectm  abdominis,  ist  ein  langer 
abgeplatteter,  aus  parallelen,  vertikalen  Fasern  bestehender  Muskel,  der 
dicht  neben  der  Mittellinie  im  vorderen  Theilc  der  Bauchwand  liegt,  ein- 
geschlossen in  die  sehnige  Scheide,  Rectusscheide,  fascia,  s.  vagina 
recta,  s.  rectorum,  deren  Bildung  bereits  bei  der  Betrachtung  der  Apo- 
neurose desM.  obliquus  internus  beschrieben  wurde.  Er  ist  von  dem  gleichen 
Muskel  der  anderen  Seite  durch  einen  schmalen,  aus  dichter,  fibröser  Substanz 
gebildeten,  sehnigen  Streifen,  die  weisse  Linie,  linea  alba,  getrennt 
und  entspringt  vom  oberen  Rande  des  Schambeins  mit  einer  abgeplatte- 
ten, aus  zwei  Schenkeln  bestehenden  Sehne;  von  diesen  Schenkeln  hängt 
der  innere,  radiale,  schwächere,  mit  den  Bändern  an  der  vorderen  Seite 
der  Symphyse  der  Schambeine  zusammen  und  kreuzt  sich  mit  dem  glei- 
chen der  anderen  Seite,  während  der  stärkere,  laterale  an  dem  Tuber- 
culum  ileo-pectineum  befestigt  ist.  Am  unteren  Ende  ist  der  Muskel 
schmal,  dick,  etwas  zugespitzt,  am  oberen  wird  er  dünner  und  etwas 
breiter  und  inserirt  sich  mit  drei  ungleichen  Zacken  an  der  vorderen 
Fläche  der  Knorpel  dreier  (der  ftlnften,  sechsten  und  siebenten)  Rippen 
und  gewöhnlich  mit  einigen  Fasern  an  dem  Schwertknorpel  des  Brust* 
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beins.    Von  den  Rippenzacken  geht  die  änseerste  zar  fünften,  die  innerste 
znr  siebenten  Rippe. 


Flg.  213.  Tiefe  Hus- 
keU  an  der  Vorder- 
seite deflStamiDei.  'jj 

a,  proceeaoa  coracoi- 
deiu;  b,  stemuDi;  c,  Knor- 
pel   der     fUnften    Rippe ; 

d,  Processus    eniiformis; 

e,  Symphysis  ogsium  pu- 
bia;  f,  Spina  oMig  ilii  an- 
terior superior;  I,  m,  le- 
Tator  Bcapulae;  2,  tn.  aub- 
claviiiaj  3,  ni.  pectoralis 
minor ;  4,  m.  subacapa- 
laria  i  b.  m.  coraco-bracbi- 

6',  m.  bicepa  bra- 


,  Seboe 


latisainiua  dorsi  und  t 
major;  8,  Sehne  des  m. 
pectoralia  major;  9,  An- 
iatzstelle  dea  m.  deltoi- 
de« ;  lo,  u.  brachialia  in- 
temas;  1 1,  m.  tricepa; 
13,  12,  m.  aerratiu  anti- 
ciUi  13,  IH,  m.  rectiu  ab- 
domlniB  dexter;  18',  13', 
abgeschnittene  Enden  des 
m.  rectOB  abdominie  sini- 
■ter  unten  in  die  Scheide 
einKehttllti  14,  ui.  pyra- 
midalis; 15,  15,  m.  obli- 
quoe  iDtemoB;  15',  sein 
Lrsprung  vom  lig.  Pou- 
partii;  lö",  die  Über  den 
inneren  iDguinalring  weg- 
gehenden Faaeni;  16,A]K>- 
neurose  des  äosaeren,  scliie- 
fen  HauchmuBkelg. 

Die  Muskelfasern  dea 
M.  rectns  abdoroinis 
sind  durch  drei  oder 
mehr  onregelmässige, 
sehnige  Qaerstreifen, 
Qnerbänder,  imcrip- 
Hones  tendineae,   s.   li- 

neae  tranaversae,  unterbrochen;  sie  gehen  gewöhnlich  nicht  durch  die 
ganze  Dicke  des  Muskels ,  sondern  sind  auf  die  vordere  Fläche  be- 
schränkt und  hier  fest  mit  der  vordereo  Wand  der  Kectasscheide  ver- 
wacbsen,  während  der  Muskel  an  die  hintere  Wand  der  Hcheide  nicht 
uigehettet  ist  Am  häufigsten  sind  drei  Querbänder  vorhanden,  von  de- 
nen eines  in  der  Höhe  des  NabeU,  eines  in  der  Hohe  des  Sohwertknor- 
pels  und  das  dritte  zwischen  beiden  liegt;  Bie  laufen  gertide  oder  ge- 
bogen meist  durch  die  ganze  Breite  dos  Muskels.  Wenn  eine  oder 
xwei  acoeasorische  Inscriptionen    vorkommen,    ao  sind   diese    gewOho- 
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lieb  unvollständig,  die  eine  liegt  dann  meist  unter  dem  Nabel;  die  an- 
dere wecbselt  in  ihrer  Lage. 

Die  Querbänder  können  als  die  Repräsentanten  der  Baucbrippen 
bei  niederen  Wirbelthieren  angesehen  werden;  sie  setzen  sich  zuweilen 
über  den  M.  rectus  hinaus  in  die  Mm.  obliqui  intemi  hinein  fort. 

Der  Pyramidenmuskcl,  m.  pyramidalis  abdominis,  ist  ein  klei- 
ner,  dreieckiger,  vor  dem  unteren  Ende  des  M.  rectus  gelegener  Mus- 
kel. Er  entspringt  ziemlich  breit  von  der  vorderen  Fläche  des  Scham- 
beins und  der  Symphyse,  wird  aufwärts  schmäler  und  insdrirt  sich  im 
unteren  Dritttheile  des  Abstandes  zwisclien  Symphyse  und  Nabel  mit 
schrägen  Fleischfasern  an  die  Linea  alba. 

Der  M.  pyramidalis  ist  von  der  gemeinschaftlichen  Aponeurose  der 
anderen  Bauchmuskeln  bedeckt  und  grenzt  unten  an  den  M.  rectus, 
dessen  unteres  Ende  weniger  schmal  ist,  wenn  der  M.  pyramidalis  fehlt. 

Der  Muskel  fehlt  häufig  auf  einer  oder  auf  beiden  Seiten;  in  einzelnen 
Fällen  findet  man  ihn  doppelt,  und  manchmal  überschreitet  seine  Lange  das  ange- 
gebene Maass. 

Die  weisse  Linie,  linea  alba,  ist  ein  starker,  fibröser  Streif,  der 
sich  in  der  Mittellinie  senkrecht  vom  Schwertknorpel  an  das  Schambein 
erstreckt;  er  wird  durch  das  Zusammentreffen  der  Aponeurosen  der  seit- 
lichen Bauchmuskeln  beider  Seiten  gebildet.  Die  Vereinigung  der  Apo- 
neurosen beider  Seiten  geschieht  dadurch,  dass  die  Fasern  derselben  die 
Mittellinie  in  schräger  Richtung  überschreiten  und  sich  auf  diese  Weise 
kreuzen,  indem  zugleich  eine  Anzahl  der  Sehnenfasem  des  Muse,  obli- 
quus  abdominis  externus  der  einen  Seite  sich  direkt  in  Sehnenfasem  des 
Muse,  abdominis  internus  der  anderen  Seite  fortsetzen.  Gegen  das  un- 
tere Ende  hin  bemerkt  man  in  der  Linea  alba  einige  Längsfasern;  oben 
ist  sie  etwas  breiter  als  unten;  etwas  unterhalb  der  Mitte  dehnt  sie  sich 
zu  einer  rundlichen  Fläche  aus,  in  deren  Centrum  die  vertiefte  Narbe 
des  Nabels  liegt. 

Zu  beiden  Seiten  der  Aussenränder  der  Mm.  recti  markiren  sich 
durch  die  Bauchdecken  zwei  halbmondförmige  Räume,  welche 
von  dem  Ueberwiegen  der  dünneren  Sehnensubstanz  in  dieser  Abtbeil- 
ung  der  Bauchhöhle  herrühren.  Aussen  reichen  sie  bis  an  die  Grenze 
zwischen  Muskel  und  Sehnensubstanz  und  innen  bis  an  die  äussere 
Grenze  der  Rectusscheide. 


Hinterer  Baackmvskel. 

Der  viereckige  Lendenmuskel,  m.  qiuidrcUus  lumborum,  s.  sca- 
lenm  lumborum ,  s,  ilio-lumbalis ,  ist  ein  unregelmässig  vierseitiger  Mus- 
kel, der  unten  etwas  breiter,  als  oben  und  dicht  neben  der  Wirbelsäule 
zwischen  letzter  Rippe  und  dem  Darmbeinkamm  gelegen  ist;  an 
ihm  kann  man  zwei  Abtheilungen  unterscheiden.  Die  eine  ent- 
springt mit  Fleisch-  und  Sehnenfasem  von  dem  Ligamentum  ilio-lumbale 
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nnd  der  CriRta  osnifl  ilii  neben  der  Anfiatzftelle  dieses  Bandee  nnd  inse- 
rirt  sich  an  die  iDnere  Hälfte  des  nnteren'  Randes  der  letzten  Rippe 
und  an  die  nnteren  Ränder  dor  QnerfortnätKe  der  viert«  oberen  Len- 
denwirbel mit  rier  sehnigen  Zacken.  Eine  andere  Fanerschicht  ent- 
springt mit  zwei  oder  drei  sehnigen  Zacken  von  den  oberen  RSndem 
eben  »o  vieler  anterer  Lendenwirbelquerfortsfitze ,  liegt  vor  dem  sich  an 
die  QaerlortfUtze  ansetzenden  Theil  nnd  vereinigt  sich  mit  der  an  die 
Rippe  sieh  heftenden  Abtheilnog  der  vorigen  Schichte. 

Der  Mafikel  liegt  zwischen  dem  mittlen'n  nnd  tiefen  Blatt  der  Fas- 
cia  lonibo-dorsalis.    Vom  ist  «ein  innerer  Tbeil  vom  M.  psoas  bedeckt. 

Fig.  214, 


i-i«,  214. 
;en,  EUi 

*                   i" 

Skiiie  eines  Querdurcbschnittei  durch  die  Bauchwandui 
■Demonstration   der  Verhiltnisso  der  Luubar-  und   Abd< 
ninalapODeurose  und  der  Kectnsschelde.  '/j 

A,  In  der  Höhe  des  dritten  Lendenwirbels ;  B,  Vorderer  Theil,  nahe  llher  dem 
Ansatz  des  m.  pyramidalis. 

a,  Uomfortaatz  des  dritten  Lendenwirbels,  b,  dessen  Körper;  1,  Schnittfläche 
des  äusseren  schiefen  BanchmiiBkels  \  2.  innerer  schiefer  Baucbmiiskel ;  H,  querer  Baneh- 
muskel;  4.  Lage  der  fasda  trsnaversaüs  abdominis:  Ö,  5.  tiei  A,  vordere  und  hin' 
tere  Wand  der  Rcctusscheide ,  dureh  die  bei  2'  eintretende  TbeiliinK  der  Aponeu- 
rose  des  inneren  schiefen  Bauch  in  iisk  eis  gebildet;  ß,  m  revliis  abdominis;  7,  inner- 
stes Blatt  der  fascia  lumbaris,  welches  den  m.  qnadraliis  liimborum  vnn  vorne  her 
deckt;  B,  m.  psoasi  9,  id.  erector  splnae;  9+,  mittleres  Blatt  der  faaiiia  lumbo- 
dorsalis ,  weiche  mit  dem  Querfortsatz  des  Lendenwirbels  einerseits .  mit  den  mm. 
obliqu US  internus  und  transversus  abdominis  andererseits  zusammenhängt;  10,  10+, 
hinteres  Blatt  der  fascia  lunibo-dorsalis  ~  Bei  A  sieht  man  die  Aponeurose  des 
äusseren  schiefen  Bauchmuskels  mit  dem  vorderen,  die  des  queren  Bauchmuskels 
mit  dem  hinteren  Blatte  der  Rectnaseheide  verbunden;  in  B  (unterhalb  der  linea 
seroilunaris  DonglaHÜ')  gehen  alle  Aponeurosen  bei  ^'  in  den  vorderen  'Iheil  der 
Rectusscheide  über;  hinten  wird  sie  nur  von  der  fascia  Iransversalis .  4,  gebildet; 
bei  +  vorn  in  der  Mitte  die  Vereinigung  der  Aponeurosen  zur  linea  alba. 
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Die  Zahl  der  Ansatzpunkte  dieses  Muskels  an  der  Wirbelsäule  und  die  Länge 
seiner  Insertionslinie  an  der  letzten  Bippe  wechselt;  zuweilen  ist  er  auch  an  den 
Körper  oder  Querfortsatz  des  letzten  Brustwirbels  geheftet. 

Wirkungen.  —  Die  Muskeln,  welche  den  grössten  Theil  der  Bauchwand 
bilden,  dienen  nicht  allein  zur  Bedeckung  .und  Umschliessung  der  Baucheinge- 
weide, sondern  sie  sind  auch  im  Stande  durch  ihre  Contractionen  auf  diese  Ein- 
geweide und  mittelbar  auf  den  Inhalt  der  Brust-  und  Beckenhöhle  zu  wirken.  — 
Wenn  Becken  und  Thorax  fixirt  sind ,  schnüren  die  Bauchmuskeln  die  Bauchwand 
ein,  verkleineren  den  Raum  der  Bauchhöhle  und  üben  besonders  unter  Mitwirkung 
des  Zwerchfells  auf  die  Baucheingeweide  einen  allgemeinen  Druck,  was  man  als 
Bauchpresse  bezeichnet;  so  beim  Erbrechen,  beim  Austreiben  des  Kindes  wäh 
rend  der  Geburt,  beim  Austreiben  der  Fäces  und  des  Urins. 

Wenn  die  Wirbelsäule  fixirt  und  das  Zwerchfell  erschlafft  ist,  drängen  diese 
Muskeln  das  Zwerchfell  in  die  Höhe,  ziehen  die  Rippen  herab  und  am  unteren 
Rande  zusammen  und  tragen  auf  diese  Weise  zur  Exspiration  bei.  —  Ist  dagegen 
die  Wirbelsäule  nicht  fixirt,  so  muss,  wenn  die  Muskeln  beider  Seiten  wirken,  der 
Thorax  sich  nach  vom  biegen,  und,  wenn  sie  abwechselnd  wirken,  nach  der  einen 
oder  anderen  Seite  sich  drehen.  So  scheint,  wenn  der  m.  obliquus  superficialis 
der  einen  Seite  wirkt,  zuerst  der  untere  Rand  des  Thorax  dem  Becken  genähert, 
dann  aber  der  gesammte  Thorax  auf  die  andere  Seite  gewendet  zu  werden,  welch' 
letztere  Bewegung  durch  den  m.  obliquus  profundus  der  anderen  Seite  unterstützt 
wird,  da  die  Faserrichtung  des  linken  m.  obliquus  profundus  mit  derjenigen  des 
rechten  m.  obl.  superficialis  und  umgekehrt  zusammenfällt,  wie  schon  aus  der 
theilweisen  direkten  Verbindung  ihrer  Sehnenfasern  hervorgeht. 

Wenn  der  Thorax  fixirt  ist,  können  die  Bauchmuskeln  eine  Bewegung  des 
Beckens  hervorbringen.  Auf  diese  Weise  wird  beim  Klettern  z  B.  wenn  der  Stamm 
von  den  erhobenen  Armen  aus  fixirt  ist,  das  Becken  entweder  gerade  oder  mehr 
nach  einer  Seile  in  die  Höhe  gezogen,  als  vorbereitender  Akt  für  die  Erhebung 
der  Beine. 

Die  Befestigung  des  geraden  Bauchmuskels  durch  seine  Sehnenstreifen  an  die 
vordere  Wand  seiner  Scheide  bewirkt  bei  seiner  Zusammenziehung  die  Entstehung 
entsprechender,  querer  Einschnürungen  und  befähigt  die  Abschnitte  des  Muskels 
zu  isolirter  Wirkung  auf  einzelne  Abtheilungen  der  Bauchwand.  Dieselbe  Einricht- 
ung verhindert,  dass  bei  der  Contraktion  der  seitlichen  Bauchmuskeln  die  Fasern 
des  Muskels  zusammengeschoben  werden,  seine  Breite  dadurch  abnimmt  und  seine 
Wirkung  beeinträchtigt  wird.  Der  m.  pyramidalis  unterstützt  den  unteren  l'heii 
des  m.  rectus  beim  Herabziehen  des  Thorax  gegen  das  Becken,  oder  Heraufziehen 
des  Beckens  gegen  den  Thorax. 

Binden  der  Rauchwand. 

Die  oberflächliche  Binde  der  Bauchwand^  fascia  mperß- 
cialts  abdmninis^  besteht  nach  der  gewöhnlichen  Auffassung  aus  zwei 
Schichten.  Die  eine,  oberflächliche  Schichte  entspricht  in  ihren  allge- 
meinen Eigenschaften  dem  areolären  Unterhautbindegewebe  anderer  Kör- 
pertheile  und  enthält  in  ihren  Maschen  eine  wechselnde,  oft  sehr  bedeu- 
tende Menge  von  Fett.  Die  andere  tiefe  Schicht  ist  von  dichterem  6e- 
füge  und  mehr  membranöser  Form,  enthält  in  ihrem  Gewebe  eine  be- 
trächtliche Menge  gelber,  elastischer  Substanz  und  hängt  mit  der  dar- 
unter gelegenen  Aponeurose  des  M.  obliquus  superficialis  durch  zwischen- 
gelagerte Fasern  an  manchen  Stellen  sehr  fest  zusammen.    Beide  Schich- 
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ten  gehen  deutlich  aus  der  Fascia  superficialis  der  benachbarten  Theile 
des  Stammes  hervor  und  wieder  in  dieselben  über ;  sie  sind  nur  an  der 
vorderen  Fläche  der  Bauchwand  isolirt  darzustellen  und  besonders  im 
unteren  Theil  derselben  deutlich  von  einander  getrennt  ^  wo  subcutane 
Gefässe,  wie  die  Artt.  epigastrica  superficialis  und  circumflexa  ilii  zwi- 
schen ihnen  verlaufen.  Die  tiefe  oder  elastische  Schichte  der  Fascia 
superficialis  adhärirt  der  Aponeurosis  m.  obliqui  superficialis  besonders 
an  zwei  Stellen  sehr  innig,  nämlich  längs  der  Linea  alba  vom  Nabel 
bis  an  das  Schambein  und  in  der  ganzen  Ausdehnung  des  Ligamentum 
Poupartii.  Am  unteren  Ende  der  Linea  alba  schickt  sie  elastisch-fibröse 
Fortsätze  an  den  Rttcken  des  Penis  beim  Manne,  der  Clitoris  beim 
Weibe,  welche  ihre  sogenannten  Ligamenta  suspensoria  bilden.  Durch 
ihre  feste  Verbindung  mit  dem  Ligamentum  Poupartii  kommt  sie  mit  der 
Fascia  lata  in  Beziehung ,  welche  gleichfalls  mit  jenem  Bandstreifen  zu- 
sammenhängt. In  der  Umgebung  des  vorderen  Leistenrings  trennt  sie 
sieh  von  der  Aponeurose,  verlängert  sich  über  den  Samenstrang  in  das 
Scrotum,  vereinigt  sich  mit  der  ihr  Fett  verlierenden,  subcutanen  Ab- 
theilung und  kleidet  nun  als  einfache  Schicht  die  innere  Fläche  der 
Scrotalbaut  aus.  Sie  ändert  dabei  ihre  Eigenthttmlichkeiten,  indem  sie 
ihr  Fett  vollständig  verliert,  eine  röthliche  Farbe  annimmt  und  durch 
reichliche  Beimengung  glatter  Muskelfasern  die  Fähigkeit  der  Contrak- 
tilität  bekommt;  so  umgewandelt  führt  sie  den  Kamen  Fleischhaut, 
tunica  dartos  scroti  Beim  Weibe  scheidet  sie  sich  nicht  so  scharf, 
nimmt  jedoch  auch  beim  Eintritt  in  die  grossen  Schamlippen  glatte  Mus- 
kelfasern in  sich  auf.  Einige  unwillkürliche  Muskelfasern  existiren  auch 
in  der  Fascia  superficialis  penis.  Vom  Scrotum  und  den  Labia  majora 
geht  diese  Schichte  in  die  Fascia  superficialis  perinei  ttber. 

Die  beschriebenen  Theile  der  oberflächlichen  Binde  sind  wegen  ihrer 
Betheiligung  an  hernialen  Tumoren  in  der  chirurgischen  Anatomie  von 
besonderer  Wichtigkeit.  Die  feste  Adhäsion  der  Fascie  an  dem  Liga- 
mentum Poupartii  und  ihr  Verhalten  zu  dem  äusseren  Leistenring,  dem 
Samenstrang  und  dem  Scrotum  haben  die  Folge,  dass  etwa  unter  der 
Fascia  enthaltene  Flüssigkeit  eher  nach  aufwärts  in  die  Bauchdecken 
oder  in  das  Scrotum  tritt,  als  sich  gegen  den  Schenkel  hin  verbreitet. 

BiHileH  der  inHereH  Baurhwanil. 

Auf  der  Innenfläche  der  Bauchwand  findet  sich  eine  zusammenhän- 
gende Bindegewebsmembran ,  welche  die  viscerale  Fläche  der  tiefsten 
Bauchmuskelschichte  überzieht;  sie  zerfällt  in  zwei  Hauptabschnitte,  die 
Fascia  transversalis  und  die  Fascia  iliaca. 

Die  quere  oder  tiefe  Bauchbinde,  fascia  transversalis,  s.  pro- 
funda abdofninis,  verdankt  ihren  Namen  dem  Umstände,  dass  sie  die  Innen- 
fläche des  M.  transversus  überzieht.  Sie  ist  amstärksten  und  am  deutlichsten 
zu  de  monstriren  in  dem  unteren  Theil,  wo  die  oberflächlicher  gelagerten 
Muskeln  und  Sehnenschichten  schwächer  sind ;  hier  ist  sie  auch  von  beson- 
derem Interesse;  weil  sie  an  der  Umhüllung  der  Inguinalhemien  Antheil 
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nimmt.  Nach  aufwärts  wird  die  Fascia  transversalis  allmählig  schwä- 
cher und  unter  den  Knorpeln  der  unteren  Rippen  verwandelt  sie  sich 
in  einen  dünnen  Ueberzug  ftlr  die  untere  Fläche  des  Zwerchfells.  Längs 
des  inneren  Randes  der  Crista  ossis  ilii,  zwischen  dem  M.  transversus 
und  iliacus  ist  sie  an  das  Periost  und  weiter  nach  vorn  an  die  innere 
Fläche  des  Ligamentum  Poupartii  befestigt  und  geht  hier  in  die  Fascia 
iliaca  über,  indem  sich  die  Anheftungsstelle  meist  durch  einen  weiss- 
lichen  Streifen  als  Grenze  der  beiden  bemerklich  macht.  An  der  Anheft- 
ungsstelle; dem  Ligamentum  Poupartii,  hängt  auch  die  Fascia  lata  femoris 
mit  demselben  zusammen,  so  dass  dieses  Band  auf  diese  Weise  als  feste 
VereinigungsbrUcke  mehrerer  Fascien  dient.  Ungefähr  in  der  Mitte  zwi- 
schen Spina  ossis  ilii  anterior  superior  und  Symphysis  ossinm  pubis  tre- 
ten die  dem  Oberschenkel  angehörenden,  grossen  Getässe  zwischen  Fas- 
cia transversalis  und  Fascia  iliaca  durch,  und  von  jenem  Punkte  bis  an 
,  das  ligamentum  Gimbemati  verlängert  sich  die  Fascia  transversalis  un- 
ter, dem  Arcus  cruralis  hindurch  in  Begleitung  dieser  Geßlsse,  indem 
sie  die  vordere  Hälfte  der  Geftissscheide  (vaffina  vasorutn  cruralium) 
bildet.  Diese  Verlängerung  der  Fascia  transversa  geht  unter  dem  Liga- 
mentum Poupartii  durch  und  ist  mit  demselben  nicht  sehr  fest  verbun- 
den; verstärkt  wird  sie  durch  einen  dichteren  Faserstreif  (arcus  cruralis 
profundm),  der  sich  über  die  GefUsse  wölbt  und  an  das  Tuberculum 
ilio-pectineum  angeheftet  ist.  Nach  innen  von  den  Gefässen  zwischen 
ihnen  und  dem  Ligamentum  Gimbemati  bleibt  ein  gewöhnlich  durch 
lockeres  Bindegewebe  und  Lymphdrüsen  ausgeftlllter  Raum,  der  so 
gross  ist,  dass  er  die  Spitze  des  kleinen  Fingers  aufnehmen  kann.  Die- 
ser Zwischenraum  heisst  Schenkelring,  annultis  cruralis,  und  ist  die 
Lücke  in  der  vorderen  Bauchwand,  durch  welche  die  Cruralhemien  her- 
abtreten. —  Ungefähr  in  der  Mitte  zwischen  Spina  ossis  ilii  anterior 
superior  und  Symphysis  pubis,  und  etwa  2  Ctm.  über  dem  Lig.  Poupartii 
wird  die  Fascia  transversa  beim  Mann  vom  Samenstrang,  beim  Weibe 
von  dem  Ligamentum  uteri  rotundum  durchbrochen.  Die  dadurch  ent- 
stehende Oeflfhung  ist  der  bereits  oben  erwähnte  innere  oder  tiefe 
Leistenring,  annulus  inguinalis,  s.  abdominalis  intemuSf  s, profundus. 
An  dem  inneren  und  oberen  Umfange  des  tiefen  Leistenrings  ist  die 
Fascie  dünn,  dagegen  am  äusseren  und  unteren  Umfange  fest  und  dick 
und  bildet  hier  einen  halbmondförmigen  Rand,  über  welchen  der  Samen- 
strang und  das  runde  Mutterband  hinweggehen.  Von  dem  Rande  der 
OeflFnung  aus  setzt  sich  die  Fascia  transversa  als  eine  zarte,  trichterför- 
mige Hülle,  fascia  infundibuliformis,  über  die  durchtretenden  Theile 
fort  und  bildet  bei  schrägen  ^Leistenbrüchen  eine  von  den  umhüllenden 
Schichten  des  Tumors. 

Auch  über  die  untere  Abtheilung  der  hinteren  Fläche  des  M.  rectus 
abdominis  zieht  die  Fascia  transversalis  gleichmässig  hinweg  und  bildet 
hier  von  der  Linea  semilunaris  Douglasii  an  ausschliesslich  die  hintere 
Wand  der  Rcctusscheide. 

Die  Darmbeinmuskelbinde,  fascia  iliaca,  nicht  so  umfang- 
reich ^  aber   stärker,   als  die  Fascia  transversalis,   kleidet  den  hinteren 
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Theil  der  Bauchhöhle  ans  und  bedeckt  nicht  Dar  den  Muskel ,  desBen 
Namen  sie  trägt,  sondern  auch  den  M.  psoas.  Ihre  Fasern  sind  am 
stärksten,  wo  sie  von  der  Crista  ossis  ilii  quer  über  den  M.  psoas  weg 
am  Beckenrande  ausgespannt  und  mit  dem  Perioste  verschmolzen  sind. 
Nach  oben  wird  die  Membran  dttnner,  verbindet  sich  innen  mit  dem 
Kreuzbein  und  durch  kleine  zackenförmige  Fortsätze  mit  den  Interver- 
tebralknorpeln  und  benachbarten  Theilen  der  Lendenwirbel ;  endlich  ver- 
schmilzt sie  nach  oben  mit  der  Fascie,  welche  die  untere  Fläche  des 
Zwerchfells  überzieht  und  mit  dem  Streifen,  der  das  Ligamentum  arcua- 
tum  externum  bildet.  Die  Vasa  iliaca  externa  haben,  wo  sie  dem  M. 
psoas  aufliegen,  die  Fascia  iliaca  hinter  sich;  wo  sie  unter  dem  Arcus 
cruralis  durchtreten,  hängt  die  Fascia  an  ihrer  Aussenseite  mit  dem  Li- 
gamentum Poupartii  und,  wie  bereits  beschrieben,  mit  der  Fascia  trans- 
versa zusammen.  An  der  Innenseite  der  Vena  crnralis  ist  sie  an  die 
Linea  ilio-pectinea  befestigt,  an  welche  von  unten  her  eine  Verlängerung 
der  Fascia  lata  femoris  sieh  ansetzt,  und  zwischen  diesen  beiden  Punk- 
ten am  hinteren  Umfange  der  Vasa  cruralia  verlängert  sich  die  Fascia 
iliaca  über  den  Beckenrand  nach  abwärts,  um  die  hintere  Wand  der  Gefilss- 
schei  (s.  p.  344)  dezu  bilden.  Die  zwischen  der  Linea  ilio-pectinea  und  dem 
Lig.  Poupartii  ausgespannte  Abtheilung,  welche  dann  mit  den  Gefässen 
nach  abwärts  zum  Schenkel  dringt,  heisst/ama  ilio-pectinea;  sie  schei- 
det den  Raum  unter  dem  Schenkelbogen  in  eine  kleinere,  innere  Abtheil- 
ung, durch  welche  die  Schenkelgefässe  verlaufen,  lacuna  vasorum  crur 
ralium ,  und  einen  grösseren ,  äusseren  Theil ,  durch  welchen  die  Mm. 
psoas  und  iliacus  treten,  lacuna  musculorum. 

Der  kleine  runde  Lendenmnskel  hängt  durch  seine  aponeurotisch 
sich  ausbreitende  Sehne  am  Beckeneingange  mit  dem  unteren  Ende  der 
Fascia  iliaca  innig  zusammen. 

Am  hinteren  Umfange  der  Bauchhöhle,  soweit  der  M.  quadratus 
lamboram  nicht  von  dem  M.  psoas  bedeckt  wird^  nimmt  die  Aponeurose 
des  M.  quadratus  lumborum,  an  der  Auskleidung  der  Bauchwand  Theil, 
sofern  der  hintere,  den  aponeurotischen  Ursprung  des  M.  transversus 
überziehende  Theil  der  Fascia  transversa  von  der  Aponeurose  selbst  sich 
nicht  trennen  lässt;  und  am  äusseren  Rande  des  M.  psoas  hängt  diese 
Aponeurose  mit  dem  oberen  Theil  der  Fascia  iliaca  zusammen. 

Binden  des  Dammes. 

Da  die  Kenntniss  der  Anordnung  der  Becken-  und  Dammbinden 
das  Verständniss  der  dieser  Region  angehörigen  Muskeln  erleichtert,  so 
wird  hier  die  Beschreibung  der  Fascien  derjenigen  der  Muskeln  voraus- 
geschickt. 

Die  oberflächliche  Dammbinde, /osc/a  j?mne/  superficialis. — 
In  der  hinteren  Hälfte  des  Dammes  setzt  sich  das  subcutane  Fett  in  die 
Fossa  ischio-rectalis ,  den  trichterförmigen,  zwischen  Sitzbein  und  After- 
heber freibleibenden  Raum  hinein  fort.  In  der  vorderen  Hälfle  des  Dam- 
mes  liegt   dem  subcutanen  Fett   eine  besondere  mit  der  Tunica  dartos 
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znsammenbängende  Bindegewcbsschicht,  fascia  perinei  superficialis  pro- 
pria,  an.  Diese  Binde  heftet  sich  auf  beiden  Seiten  an  den  Rand  des  Scham- 
bogens  bis  zum  Sitzbeinknorren ;  hinten  geht  sie  entlang  einer  vom  Tu- 
ber  ischii  nach  dem  Mittelpunkte  des  Dammes  gezogenen  Linie,  am  den 
hinteren  Rand  des  M.  transversus  perinei  herum  und  vereinigt  sich  hier 
mit  der  Fascia  perinei  profunda.  Von  ihrer  oberen  Fläche  gebt  in  der 
Mittellinie  ein  unvollständiges  Septum  an  die  Harnröhre  und  nach  vom 
in  das  Scrotum  hinein.  In  Folge  dieser  Einrichtung  dringen  Gase,  Urin, 
Blut  oder  Eiter,  wenn  sich  dieselben  hinter  der  Fascia  superficialis  pe- 
rinei ansammeln  leicht  in  das  Scrotum  und  in  die  vordere  Bauchwand 
zunächst  der  gleichen  Seite,  bei  stärkerer  Ausdehnung  auch  der  ande- 
ren Seite,  während  die  hintere  Hälfte  des  Dammes  und  die  Oberschen- 
kel meist  von  solchen  Infiltrationen  verschont  bleiben. 

Die  tiefe  Dammbinde,  fascia  perinei  profunda,  s.  suhpuUca  ist 
unter  dem  Arcus  pubicus  hinter  den  Crura  penis  und  dem  Bulbus  ure- 
thrae  ausgespannt.  Sie  besteht  aus  zwei  besonderen,  fibrösen  Blättern, 
welche  durch  zwischen  liegende Theile  getrennt  sind.  —  Das  vordere 
Blatt,  ligamentum  trianguläre  urethrae,  ist  an  dem  unteren  Rande 
der  Symphysis  pubis  und  der  vereinigten  Aeste  des  Sitz-  und  Scham- 
beins befestigt,  erstreckt  sich  nach  hinten  bis  an  den  Mittelpunkt  des 
Perineums  und  wird  in  der  Mittellinie  etwa  einen  Zoll  von  der  Sym- 
physe entfernt  von  der  Harnröhre,  unmittelbar  ehe  sie  in  den  Bulbus 
eindringt,  und  darüber  in  der  Mitte  von  der  Vena  dorsalis  penis  durch- 
bohrt, während  zu  beiden  Seiten  die  Arteria  pudenda  und  der  Nervus 
pudendus  hindurchdringen.  An  seinem  hinteren  unteren  Ende  hängt  das 
vordere  Blatt  mit  dem  tiefen  Blatte  und  mit  dem  umgebogenen  Rande 
der  Fascia  perinei  superficialis  zusammen.  Zwischen  den  beiden  Blät- 
tern der  Fascia  perinei  profunda  liegt  die  Pars  membranacea  urethrae, 
die  Mm.  perinaeus  profundus  und  constrictor  urethrae,  ferner  darunter 
jederseits  die  Cowper'sche  Drttse,  Gefiisse  und  Nerven. 

Das  tiefe  oder  hintere  Blatt  besteht  aus  zwei  seitlichen  Hälf- 
ten, welche  in  der  Mittellinie  von  der  Harnröhre  dicht  an  der  Prostata 
getrennt  werden  und  mit  der  Kapsel  dieser  Drttse  zusammenhängen. 
Dieses  Fascienblatt  hat  die  vorderen  Fasern  des  M.  levator  ani  Über  oder 
hinter  sich  und  ist  durch  diesen  Muskel  von  der  Fascia  pelvis  getrennt. 
Es  geht  nach  hinten  in  eine  dünne  Bindegewebsschichte  ttber,  die  über 
die  untere  Fläche  des  M.  levator  ani  ausgebreitet  ist  und  auch  als  fascia 
m.  levatori^  ani,  s,  analis  unterschieden  wird. 

Beim  Weibe  wird  die  Fascia  perinei  proftinda  in  der  Mitte  durch 
die  Scheide  halbirt;  zur  Harnröhre  verhält  sie  sich  gleich  wie  beim 
Manne. 

Binden  des  Beckens. 

Die  Binde,  welche  die  innere  Beckenwand  überzieht,  wird  in  drei 
Abtheilungen  beschrieben,  nämlich  oben  als  Fascia  pelvis,  unten  als 
Fascia  recto-vesicalis  und  Fascia  obturatoria.    Die  Trennung  der  beiden 
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letneren  AbtheOuDgen  toq  der  ersteren  gceehiehl  u  der  UnwclilaiEWteUe 
der  Fa8cia  peifis^  welche  eine  weisse,  sehnige  Verdiekimg»  den  Seh* 
nenbogen,  artus  temdiHeus  faseiae  pfiM.  bildel.  Die«»  Verdioknoir 
neht  sich  horiiontal  vom  unteren  Theil  der  Symphrsis  cwsimn  pobis 
mr  Spina  ossis  isehii  hin.  Der  Raum  twisehen  der  Faseia  reclo*vesi- 
emlis  und  der  Fascia  obtnratoria,  wird  Ton  dem  Afterheher«  dem  Fett 
nnd  den  übrigen  Weichtheilen  der  Fossa  i^^chichreclalis  eingenommen. 

a.  Die  Beckenbinde,  fuitaa  /WriV\  im  engeren  Sinne«  ist  oben 
seitlich  anf  eine  kurze  Strecke  an  den  Beckeneingang  befestigt,  mm 
dagegen  senkt  sich  die  Linie,  in  welcher  sie  mit  dem  Km>chen  tusam* 
menbängt,  entlang  dem  Rande  des  M.  obturator  internus,  gegen  den 
unteren  Theil  der  Symph^-sis  ossium  pubis.  Der  nach  vom  gelegene 
Theil  der  Fascie  ttberzieht  den  oberen  Abschnitt  der  Innenfläche  des  M. 
obturator  internus  und  liegt  zwischen  dem  M.  obturator  intemns  und  dem 
Bauchfell.  Im  hinteren  Theile  des  Beckens  setzt  sie  sich  als  dUnne 
Membran  über  den  M.  pyriformis  und  die  Nervi  sacralcH  fort  und  wird 
von  den  Verzweigungen  der  BockcngefSsse  durchbohrt. 

b.  Die  Mastdarm-Blasenbinde,  fascia  redo-rfHiratiHt  entsteht 
unterhalb  der  Linie  des  Arcus  tendineus  durch  direkte  Fortsetzung  der 
Beckenbinde  nach  einwärts  gegen  die  Beckeneingeweide.  Sie  begiebt 
sich,  in  unmittelbarem  Contakt  mit  der  inneren  (oberen)  FlKelie  des  M. 
levator  ani,  an  die  Prostata,  an  die  Harnblane  und  an  den  Mastdarm,  um 
sich  an  diesen  Organen  auszubreiten  und  sie  mehr  oder  weniger  cinzu- 
httllen.  Neben  der  Symphyse  geht  jederseits  ein  kurzer,  bandftirmigor 
Abschnitt  von  ihr  nach  hinten  zur  Prostata  und  zur  BlasC;  welche  beide 
in  der  Mitte  durch  eine  schmale  Kinsenkung  getrennt  sind,  durch  wolcho 
die  Vena  dorsalis  penis  verläuft.  Die  beiden  Bänder,  Uyametita  venim- 
lia  Vera  anteriarUf  s,  pitbo-resicalia ,  h,  jmbo-proittatica  f  nU^Wen  einen  fe- 
sten Zusammenhang  zwischen  Blase  und  Schambein  her.  Wo  sich  die 
Binde  einwärts  gegen  die  Seitenwand  der  Blase  wendet,  bildet  sie  die 
ligamenta  vesicalia  vera  lateralia,  s,  inferiora. 

An  beiden  Seiten  der  Blase  und  der  Prostata  schickt  die  Fascia 
recto  -  vesicalis  eine  Verlängerung  nach  vorn  über  das  Venengeflecht; 
welches  die  Prostata  umgiebt  und  hängt  dabei  fest  mit  der  bindegewe- 
bigen Kapsel  dieses  Organes  zusammen,  ausgenommen  an  der  Basis  der 
Prostata^  wo  zwischen  Prostata  und  Blase  eine  winkelförmige,  von  gros- 
sen Venen  ausgefüllte,  Furche  ist.  Bis  in  diese  Furche  hinein  soll  der 
bei  der  Steinoperation  gemachte  Einschnitt  nicht  gehen,  theils  wegen 
der  Gefahr  der  Verletzung  dieser  Gefässe,  theils  wegen  der  Urininfiltra- 
tion.  —  Ein  Theil  der  Fascia  recto-vesicalis  umhüllt  die  Samenbläseben 
und  erstreckt  sich  in  den  Raum  zwischen  Mastdarm  und  Blase  bineiO; 
wo  sie  continuirlich  in  die  gleichen  Fasern  der  anderen  Seite  Obergebt; 
durch  diesen  Zusammenhang  giebt  die  Fascie  der  Blase  eine  stützende 
Unterlage  und  trennt  sie  von  dem  Mastdarm.  I.'eber  den  Mastdarm 
setzt  sich  die  Fascie  gleichfalls  nach  oben  und  unten  zu  fort,  indem  sie 
allmählig  an  der  Oberfläche  dieses  Eingeweides  in  eine  dQonei  loekere 
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Membran  in  gleicher  Weise  ttbergeht^  wie  dies  auch  an  der  oberen  Ab- 
theilung der  Harnblase  der  Kall  ist. 

c.  Die  Httftlochmuskelbinde,  fascia  obturatoria,  überzieht  als 
dttnne  Membran  den  unteren  Theil  der  Innenfläche  des  Beckens.  Sie 
hängt  oben  mit  dem  Aren»  tendineas  zusammen,  welcher  eigentlich  aus 
ihren  oberen  Fasern  besteht,  und  ist  in  ihrem  übrigen  Verlauf  an  die 
vereinigten  Sitz  -  und  Schambeinäste,  an  das  Tuber  ischii  und  an  die  Liga- 
menta sacro-ischiadica  angeheftet.  Sie  liegt  zwischen  dem  M.  obturator 
internus  und  der  Fossa  ischio-rectalis  und  bildet  parallel  dem  Knochen- 
rand eine  Art  Kanal,  welcher  die  Art.  pudenda  communis  und  den  Ner- 
vus pudendus  auf  ihrem  Weg  zum  Damm  einschliesst. 

Die  F.aseia  obturatoria  wird  zuweilen  noch  zur  Fascia  pelvis  gerechnet  und 
die  Fascia  recto-vesicalis  als  eine  Abzweigung  dieser  Binde  betrachtet;  man  kann 
sich  aber  an  der  Leiche  überzeugen,  dass  die  Fascia  recto-vesicalis  stets  fester 
mit  der  Fascia  pelvis  zusammenhängt,  während  die  Fascia  obturatoria  nur  eine 
lockere  Verbindung  mit  ihr  eingeht.  In  der  That  gehen  in  den  meisten  Fällen  die 
Fasern  des  Afterhebers  über  den  Arcus  tendineus  eine  Strecke  weit  hinauf,  so  dass 
die  Trennung  der  Fascia  obturatoria  imd  der  Fascia  pelvis  sch(m  über  demselben 
eintritt,  er  also  ganz  der  Fascia  obturatoria  angehört. 

Die  Mastdarm-Sitzbeingrube,  fossa  ischio-rectalis  ist  ein  Theil 
der  Höhle  des  knöchernen  Beckens,  welcher  durch  den  nach  unten  zu 
am  Beckenausgang  die  Leibeshöhle  abschliessenden  Muskel,  den  m.  le- 
vator  ani,  auf  beiden  Seiten  abgeschnitten  und  von  der  übrigen  Becken- 
höhle ausgeschlossen  wird.  Der  Raum  ist  trichterförmig  und  mit  Fett 
erfllllt,  das  mit  dem  subcutanen  Fett  der  Steissgegend  unmittelbar  zu- 
sammenhängt. Die  Fossa  ischio-rectalis  ist  nach  aussen  hin  von  dem 
Sitzbein  und  der  Fascia  obturatoria,  hinten  von  dem  M.  gluteus  maxi- 
mus  und  dem  Ligam.  sacro-tuberosum,  innen  von  dem  M.  levator  ani  und 
vom  von  den  zusammenstossenden  Rändern  der  die  Dammmuskeln  über- 
ziehenden Dammfascien  begrenzt. 

Die  einzelnen  Abschnitte  der  Fascia  pelvis,  namentlich  die  Fascia 
recto-vesicalis  zeigen  beim  Weibe  dasselbe  Verhalten  zur  Scheide,  wie 
zu  den  übrigen  Beckeneingeweiden. 

Dammmuskeln« 

Die  Muskeln  des  Dammes  verhalten  sich  bei  beiden  Geschlechtern 
nicht  vollständig  gleich;  sie  müssen  daher  für  jedes  besonders  beschrie- 
ben werden.  Sie  lassen  sich  bei  beiden  Geschlechtern  je  nach  ihrer 
nächsten  Beziehung  entweder  zur  unteren  Mündung  des  Verdauungska- 
nals oder  zu  dem  Orificium  uro-genitale  in  zwei  Gruppen  theilen,  bei 
welchen  in  jeder  wiederum  oberflächliche  und  tiefe  Muskeln  unterschie- 
den werden  können. 

A.  Danimmuskeln  des  Hannes. 

a.  Muskeln  in  der  Umgebung  des  Mastdarms.  —  Der  in- 
nere Afterschliesser,  m.  sphincter  ani  internus,  s,  circularis  ist  ein 
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rin^rmiger  ans  glatten  Unskelfasem  znsaniineDgegetzter  Moakel  dicbt 
Über  dem  Atter,  der  mit  der  circulären  Faserschicht  des  Mastdarms  zu- 
sammeahäDgt  und  eigentlich  zur  Besclircibung  dieses  OrganeB  gebort 

Der  oberfläuhlicbe  oder  üussere  AfttrscblieBser,  m.gj)kinc- 
ler  ani  exlemws,  s.  supcrßcialin ,  ist  eine  dtlnne  tichicbte  quergestreifter 
Uaskelfasem,  welche  unmittelbar  ttntcr  der  Haut  um  die  AflermUndnog 
hemm  liegt.  Er  ist  von  elliptischer  Form  auf  jeäer  ISeite  der  Afterüffnung 
i,ö— 2,U  Om.  breit  und  hinten  vermittelst  einer  scbwacbeo  Sehne  an  die 
Spitze  und  den  Rücken  des  titeiasbeines  befestigt.  Von  hier  aus  läuft 
er  zn  beiden  Seiten  des  Afters  bogenförmig  vorwärts  und  verschmilzt 
an  seinem  vorderen  Ende  mit  den  Mm.  transversus  perinei  und  bnlbo- 
cavernosus  im  cetUrum  perinei ,  einer  Stelle,  welche  bei  dem  Manne  zwi- 
schen After  und  Bulbus  uretbrae,  beim  Weibe  zwischen  After  nod 
äusseren  Ueschlecbtstbeilen  liegt. 


ng.  21&  ÄDHicht  düT  oberfläch- 
lichen Huake  In  desUamm  es  beim 
Manne  '|, 
a  «yiuphjBia  pnbis  b  Steissbem 
c  tuber  iiBgu  iBchii  und  ligameDCuiu 
■uro  tuberuauni  x  AtteroUnung  1 
nun  bulbo  ca\eniosi  2  in  sphincter 
ani  eiteraus  S  ni  iittbiii  cavernosus 
4  m.  transversus  ponnei  j  m  levator 
am  6  Dl  coicygeuB  T  i»  adductur 
loDgus  H  m  graLiliB  9  ui  adductur 
ma^iiH  11)  uuii  sumitendinueuB  et  bi 
"  cepa  11  in  giuteus  maximUB  II  der 
gleiche  Hiukel  soweit  entfernt  liass 
man  den  m   cottygeus  (b)  sehen  kann 

Die  Afterheber  und  Steias- 
beinmuskeln  beider  Seiten  bil- 
den zusammen  eine  gemeinscbatl- 
licbe  MuBkcIscbichte ,  welche  sich 
durch  den  ganzen  Beckenhöblenausgang  biodurch  erstreckt  und  von  unten 
her,  mit  Freilassung  des  Afters  und  einer  Oeffnnng  für  die  Urogenital- 
rSbre,  die  Eingeweideböhle  abscbliesst. 

Der  Afterheber,  m.  levator  ani,  s.  iliap/mif/iiut  pelüia,  entspringt 
vorn  von  der  hinteren  Fläche  des  Schambeins  in  der  Nähe  der  Sym- 
physe und  gleich  weit  von  ihrem  oberen  und  unteren  Rande  entfernt, 
hinten  von  der  Spina  ossis  ischii  nnd  zwischen  diesen  Punkten  längs 
der  Umscblagstelle  der  Fascia  pelvis,  dem  Arcus  tendinens.  Einige 
seiner  Fasern  lassen  sich  noch  weiter  nach  aufwärts  gegen  die  Fasoia 
pelria  verfolgen.  Von  dieser  langen  Ursprungslinie  beiderseits  laufen 
die  Fasern  der  Afterheber  trichterförmig  abwärts  und  einwärts  gegen 
die  Mittellinie  zu;  ihre  hintersten  Fasern  inseriren  sich  seitlich  am  un- 
teren Knde  des  Steissbeines ;  die  nach  vom  darauffolgenden  Blossen  in 
einer  medianen  Naht  zusammen,  welche  bis  an  den  hinteren  Hand  des 
Afters  reicht.  Die  mittlere  nnd  stärkste  Fortion  des  Muskels  läuft  am 
nntereu  Tbeil  des  Mastdarms  herab  und  vereinigt  sich  mit  dea  Ww 
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dea  M.  sphincter  ani  externm  und  zam  Theil  aach  mit  ..denjenigen  des 
M.  sphinoter  aoi  iatermis;  die  vorderen,  zwischen  dem  Mastdarm  nod 
den  Urogenitalwegen  liegenden,  BUndel  des  Miwkels  endlich  laufen  za 
beiden  Seiten  der  Prostata  herab  und  erreichen  die  gleichen  Btlndel  der 
anderen  Seite  unter  dem  Blascnhals,  der  Prostata  und  dem  angrenzen- 
den Theil  der  Harnröhre,  indem  sie  sich  zugleich  mit  den  Fasern  der 
Mm.  sphincter  ani  extcrous  und  transversns  perinei  profundus  mischen. 

Die  Torderete  Abtheilung  des  M.  levator  ani,  welche  von  dem  hori- 
zontalen Aste  des  Schambeins,  dicht  neben  der  Symphyse  mid  über  dem 
Areas  pnbis,  sowie  von  dem  benachbarten  Fascientheil  herkommt,  ist 
zuweilen  an  ihrem  Ursprung  von  dem  tibrigen  Muskel  durch  lockeres 
Zellgewebe  getrennt.  Aus  diesem  Grunde  und  wegen  ihrer  Beziehung 
zur  Prostata  wurde  sie  mehrfach  als  m.  levator  prostatae  besonders  be- 
schrieben. Die  Fasern  dieses  Muskels  oder  Mnskeltheils  verlanfen  fast 
parallel  mit  der  Mittüllinie  nach  hinten. 

Die  obere  Flfiche,  Beckenfläche  des  Afterhebers  grenzt  an  die 
Fascia  recto-vesicalis,  die  Kapsel  der  Prostata  und  das  nntere  Ende 
des  Mastdarms.  Die  untere  oder  Perinealfläche  ist  von  der  dUnnen  Fas- 
cia analis  Überzogen  und  von  dem  Fett  derFossa  iscbio-rectalis  bedeckt; 
der  hintere  Rand  sUJsst  unmittelbar  an  den  vorderen  des  M.  coccygeus. 


Fig.  216. 


Fig.  216.  Linke  Hälfte  dea  mSon- 
lichen  Beckens  mit  den  mm.  levator 
ani  und  coccygeue.  'Ii 
a,  Promontorium;  b,  os  pubisj  c,  ob  coc- 
cygisj  d,  apina  ossis  ischii;  e,  Symphysis 
pubisj  d,  e,  arcns  tendineus ;  f,  AfteroffDimg; 
g,  prostata;  h,  bulbiis  urethraej  1,  m.  obtn- 
'    m.  toccygeiis ;  it,  m,  leva- 


Der  Steissniuskel,  m,  coccy- 
geiia,  bildet  eine  dtlnne,  dreieckige,  aus 
Fleisch-  nud  Sehuenfasern  bestebende 
Schichte,  welche  mit  ihrer  Spitze  von 
der  Spina  ossis  ischii  uid  dem  Liga- 
mentum sacro-spinosnm  entspringt,  mit 
ihrer  Basis  sich  an  das  Steissbein  and 
den  unteren  Theil  des  Krenzbeinrandes 
ansetzt.  Die  Fasern  dieses  Muskels  divergiren  in  ihrem  Verlaufe  gegen 
die  Mittellinie,  während  die  des  M.  levator  ani  auf  diesem  Wege  eher 
eonvergiren. 

Die  innere  oder  Beckenfläcbe  dieses  Muskels  dient  mit  zur  stutzen- 
den Unterlage  des  Mastdarmes;  seine  äussere  oder  nntere  Flfiche  grenzt 
an  die  Ligg.  sacro-ischiadica  und  den  M.  gluteus  maximus. 

Die  Mm.  levatores  ani  und  coccygei  werden  von  Meyer  als  Dia- 
phragma pelvis  zusammengefasst. 

b.  Muskeln  in  der  Umgebung  der  Urogenitalöffnnng.  — 
Bedeckt  von  der  Fasoia  perinaei  propria  liegen  oberflficblicb  jederseit» 
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drei  Maskeb,  die  Mm.  transvereus  perinei  superficialis^  ischio-cavemosas 
and  bulbo-cavemosus;  tiefer  zwischen  den  beiden  Blättern  der  Fascia 
sabpabica  finden  sich  die  Mm.  transversus  perinei  profundus  und  con- 
strictor  urethrac;  welche  beide  zusammen  manchmal  als  M,  compressor 
urethrae  beschrieben  werden. 

Der  oberflächliche  quere  Dammmuskel,  m.  transversus  pe- 
rinei superficialis,  entspringt  von  der  inneren  Fläche  des  Arcus  pubis  in 
der  Nähe  des  Tuber  ischii,  geht  schräg  nach  vorn  und  einwärts,  um  sich 
in  dem  Centrum  perinei  mit  dem  gleichen  Muskel  der  anderen  Seite, 
sowie  mit  den  Mm.  sphinctcr  ani  und  i)ulbo-cavemosus  zu  vereinigen. 
Er  liegt  unmittelbar  nach  vom  von  der  Linie,  an  welcher  die  Fascia 
perinei  propria  in  die  Tiefe  geht  und  sich  in  die  Fascia  subpubica  um- 
schlägt.   Er  fehlt  manchmal,  manchmal  ist  er  mehrfach  vorhanden. 

Der  Sitzbeinschwellkörpermuskel,  w.  ischio-cavemosm ,  s, 
erector  penis,  s.  siistefUator  penis,  umfasst  das  Grus  penis  seiner  Seite  und 
entspringt  von  der  Innenseite  des  Tuber  ischii,  hinter  dem  Ansätze  des 
Grus  penis  an  die  Beckenknochen  und  längs  der  inneren  und  äusseren 
Seite  des  Grus  vom  Arcus  pubis.  Von  diesem  Ursprünge  aus  verlaufen 
die  Fleischfasern  nach  vorn  an  eine  membranöse  Sehne,  die  sich  ttber 
die  untere  Fläche  des  Grus  penis  ausbreitet  und  sich  an  der  unteren  und 
äusseren  Fläche  dieses  Körpers  mehr  nach  vom  zu  inserirt. 

Dieser  Muskel  dient  zur  Gompression  des  Grus  penis,  in  dessen 
fibröse  Umhüllung  seine  Sehnenfasem  übergehen;  er  wirkt  bei  der  Stei- 
fung und  Feststellung  des  Gliedes  mit. 

Nach  der  Beschreibung  von  Krause  hängen  die  beiden  Mm.  ischio-cavemosi 
manchmal  durch  eine  dünne  sehnige  Membran  zusammen,  welche  sich  längs  der 
Aussenseite  des  Penis  und  Uher  die  Dorsalfläcbe,  sowie  über  die  daselbst  gele- 
genen Gefasse  erstreckt;  von  anderen  Anatomen  konnte  dies  Verhalten  nicht  auf- 
gefunden werden. —  Von  Houston  wurden  zwei  MuskelbUndel  beschrieben ,  welche 
jederseits  von  dem  M.  erector  penis  durch  einen  Zwischenraum  getrennt  sind,  nach 
oben  und  vom  verlaufen  und  über  der  Dorsalvene  in  der  Mittellinie  sich  gegen- 
seitig vereinigen.  Diese  bei  dem  Hunde  und  mehreren  anderen  Thieren  wohl  ent- 
wickelten Muskeln  finden  sich  beim  Menschen  sehr  inconstant. 

Der  Zwiebelschwellkörpermuskel,  m.  bulbo-cavemosm,  s.  ac- 
celeratar  urinae,  s.  ejaculator  seminis^  kann  als  unpaariger  aus  zwei 
symmetrischen  Hälften  bestehender  Muskel  betrachtet  werden.  Seine 
fleischigen  Fasern  entspringen  von  dem  sehnigen  Mittelpunkte  des  Dam- 
mes und  von  einer  medianen  sehnigen  Naht,  welche  die  zwei  Hälften 
des  Muskels  trennt  Die  Mehrzahl  seiner  Fasern  geht  rings  um  den  Bul- 
bus und  den  benachbarten  Theil  des  Corpus  spongiosum  urethrae  herum 
und  vereinigt  sich  mit  den  gleichen  Fasem  der  anderen  Seite  durch  eine 
starke  Aponeurose.  Am  vorderen  Theil  macht  sich  ein  Muskelbttndel 
von  den  übrigen  los,  geht  um  die  Aussenseite  des  Corpus  caveraosum 
penis  herum  und  befestigt  sich  an  demselben  nach  vorn  von  dem  M.  erector 
penis;  von  der  Insertionsstelle  aus  soll  (nach  Kobelt)  sich  eine  apo- 
neurotische  Verlängerung  ttber  die  Dorsalgefässe  des  Penis  fortsetzen. 
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Die  lasertion  der  kurzen  Faeem  der  liiotereu  Abtheilang  liegt  nach  vorn 
von  dem  Ligamentam  trianguläre. 

Uie  Käsern,  welche  den  am  meisten  prominirendeu  Theil  deB  Bai- 
bus urethrae  einhüllen,  sind  von  den  anstosseDden  mehr  oder  weniger 
deutlich  abgegrenzt,  und  wurden  desshalb  von  Kobelt  als  besonderer 
Muskel,  m.  compressor  hemü<ji/iaeiium  bulbi  beschrieben.  Die  Fasern 
vereinigen  sieb  Über  der  Harnröhre  durch  eine  kleine  Sehne  mit  denen 
der  anderen  Seite. 

Dieser  Muskel  coniprimirt  den  Bulbus  und  dcu  angrenzenden  Theil 
des  Corpus  cavemosnm  uretbraci  zu  dem  doppelten  Zwecke ,  die  in  der 
Harnröhre  befindlichen  Flüssigkeiten  auszutreiben  und  während  der  Erection 
die  Tnrgesceoz  des  Corpus  spongiosum  urethrae  und  der  Glans  penia  zu 
vermehren. 

Der  tiefe  quere  Danimmnskel,  /«.  Imnsperiim  perinei  profun- 
dus, ist  ein  dünnes,  kaum  constantes  Muskelbflndel,  das  von  dem  Rande 
des  Aren»  pubis  entspringt  und  mit  dem  gleichen  Mnskcl  der  anderen 
Seite  hinter  dem  Bulbus  im  Centram  perinei  znsammenstßsst.  Seine 
Fasern  bedecken  die  Cowper'schcD  Drüsen. 

Der  Zusammenpresser  derHarnrÖhre,  w.  comtricior urethrae, 
s.  compj-esÄöf  urethrae  tran»versit.f,  besteht  ans  einer  Anzahl  von  Quer- 
fasern ,  welche  dicht  unter  der  Symphyse  qner  durch  den  Arcus  pnbis, 
die  einen  Über  die  anderen,  unter  der  Pars  membranacea  nrethrae  her- 
ziehen und  letztere  dicht  nmscliliessen.  Bei  einzelnen  lodividaen  ist  je- 
des Stratum  durch  eine  in  der  Medianebene  der  HamrUhrc  verlaufende 
sehnige  Baphe  in  zwei  seitliche  Hälften  getheilt. 

Dieser  Mnskel  grenzt  nach  hinten  an  d&s  tiefe  Blatt  des  ligamentum 
b'iangnlare  und  ist  durcli  dieses  von  den  vorderen  Fasern  des  M.  leva- 
tor  ani  getrennt. 

i'ig.  ai7.  Fig.  217.    Hintere  Ansieht  rterScham- 

beine  mit  den  anliegenden  Muskeln. 

-^^-_^  (Nach  Santorini).    '/i 

1,  Byrnphysis  ossium  pubis;  2,  ramus  des- 
uendens  oas.  pubis ;  3,  m.  »bturator  internus; 
5,  Tbfil  der  Blase;  6,  prostata;  T,  die  über 
der  Harnröhre ;  8,  die  unter  der  Hamrithre 
her  verlaufenden  Fasern  des  m.  compreasor 
urethrae. 


Fibrae ciroiilares ,  Santorini,-  Stra- 
tum intemum  circiUare ,  Müller.  — 
Dem  soeben  beschriebenen  Muskel  finden 
sieh  eine  Anzahl  glatter  anwillktlrlicher 
Muskelfasern  beigemischt,  welche  die 
Pars  membranacea  urethrae  umgeben. 

Sie  hängen  nach  hinten  mit  den  Circnlarfasem  der  Prostata  zusammen 

and  werden  dort  genauer  beschrieben  werden. 

Ein  m.  pubo-urethralia  wurde  durch  J.  Wilson   beschrieben  und 

beisst  desshalb  auch  Wilson'scher  Mnskel.    Er  ist  ein  Bestandtheil 

des  M.  levator  ani  und  verläuft  von  der  Symphyse  zur  Prostata. 


DammmiukelD  dei  Weibes, 


B.   DaaaBwkeli  4eg  WeitH. 


Wie  beim  Hanne  die  Prostata,  so  wird  beim  Weibe  die  Scheide 
von  den  vorderen  Fasern  des  m.  leüotor  ani  amfaast. 

Der  m.  transversus  pertnei  und  der  m.  sphincter  ani  extemus  sind 
beim  Weibe  fast  in  derselben  Weise  wie  beim  Hanne  angeordnet. 

Der  m.  erector  clitoridis ,  s.  iscMo-cwemosue  cUtondis  nnterscheidet 
sieb  von  dem  U.  erector  penis  des  Hannes  nnr  darch  geringere  OrOsse, 
nicbt  dnreb  die  Art  seiner  Anordnnog. 

Fig.    218.       Dammmnakeln    des    Wei-  Fig.  218. 

bes.    'li 

a,  clitoris;    b,  cnis  clitoridiB;    c,  Vorhof  '\'  "'     ' 

uDdUamrtilireniuUndungi  d,  Scheide;  x>  Af- 
teröfToung;  e,  Steilebein;  1,  m.  Sphinkter  ani 
eitemua;  2,  m.  «phintter  vaginae;  /,  zur 
clitoria  verlängerte  Fasern  desselben;  3,  m. 
levator  ani;  4,  m.  transversus  perinei;  .'>,  ff, 
ID.  iscblO'CavemoBUB  i;litoridis;  7,  id.  graci- 
lis;  H,  mm.  adductor  magnus,  semitendino- 
BOa  ete.;  9,  in.  glutaeua  inaximus. 

DerScheideuschnttrer^m.  con' 
strictor  vaginae,  s.  cunni,  s.  vestibuli, 
8.  sphincter  vaginae,  ist  hinten  an  das 
Centrum  perinei  zusammen  mit  den  Hm. 
sphincter  ani  und  transversus  perinei 
befestigt.  Seine  Fasern  weichen  ans 
einander  und  umkreisen  den  Vorhof  und  den  Scbeideneingang,  wo- 
bei sie  sieb  zugleich  an  die  Süssere  Fl&cbe  des  bnlbus  vestibuli  dicht 
anlegen.  Nach  vorn,  wo  die  Fasern  wieder  gegeneinander  laufen,  ver- 
schmälert sieb  der  Muskel  und  inserirt  sich  an  die  Corpora  oavemosa 
clitoridis.  Ein  BUndel  geht  auf  den  Klicken  derselben,  krenzt  sich  da- 
selbst mit  dem  gleichen  der  anderen  Seite  und  umschliesst  die  Vena  dor- 
aalis  clitoridis.  Die  beiden  Hälften  des  eliptisch-riDgiUrtnigen  Uuskcls 
entsprechen  denen  des  M.  bulbo-cavernosus  beim  Hanne. 

Einem  unvollstttndigeo  m.  conatrictor  uretkrae  beim  Manne  entspre- 
chend, werden  beim  Weibe  tief  liegende  transversale  Fasern  beschrieben, 
welche  der  dem  Ijcbambeine  zugekehrten  Fläche  der  weiblichen  Ham- 
rOhre  anliegen. 

Hisbeli  4er  uterei  Eilreaillt. 

In  diese  Gruppe  gehUren  sowohl  die  Muskeln,  welche  an  den  ein- 
zelnen Abtheilungeo  der  unteren  Extremität  angebracht  sind,  als  auch 
diejenigen,  welche  von  dem  Becken  ans  zu  ibr  hinxieben,  da  diese  Letz- 
teren ja  auch  nur  der  Bewegung  der  unteren  Extremität  dienen.  Han 
betrachtet  sie  am  zwcckmäasigsten  in  einzelnen,  den  Eörperabtbeilungen, 
in  welchen  sie  liegen,  entsprechenden  Abschnitten. 

QBali-Uaffminn,  AnuomI«.  2H 


Muskeln  der  OesSasgegetid. 


Muskeln  des,  Beckens  und  des  Oberschenkels. 
Nukeli  der  GesisifffCRd. 

In  dieser  Gegend  findeo  aich  die  Mm.  glntei,  pyriformie,  obtürator 
ezternns,  obtnrator  internuB,  gemelli  nnd  qnadratus  femoris. 

Der  grosse  GesässmQskel,  m.  glutaeus  maximus,  s.  magnus,  ist 
ein  sehr  grosser  and  ans  groben  Bändeln  znaammengesetzter  Muskel  von 
nnregelmfiasig  vierseitiger  Gestalt,  deesen  Fleischmasse  vorzugsweise 
hinten  die  Hervon-agnng  des  Qesässes  bildet.  Er  entspringt  von  dem 
hinteren  Pttnftheil  der  Crista  ossis  ilii  nnd  dem  angrenzenden,  rauben 
Tbeil  der  ttnsseren  Dannbeinfläche,  von  der  hinteren  Fläche  des  letzten 


Fig.  219. 


Fig.  219.  Oberflächtictie  Muskeln  an 
der  hinteren  Seite  des  Beckens  und 
des  Oberschenkels.  'I, 
1 ,  m.  gintaeus  medins  mit  der  Faacie  I>e- 
deckt;  2,  in.  glutaeuB  mAximuB;  2',  sein  An- 
satz an  dieSchenkelfascie;  3,.  m.  v&stus  ex- 
temnsj  i,  m.  biceps  feoions,  4',  Anaatzeehne 
desselben;  b.  m.  semitendmoBus ,  b',  seine 
Ansatasehne;  6,  6,  n.  semimembraDaaus ; 
7,  m.  graciUs,  ?',  seine  Ajisatzsehne ;  8,  m. 
sartoriuBj  9,  m.  addnctor  magnus;  lU,  äus- 
serer, 11,  innerer  Kopf  vom  m.  gastiocne- 
mius;  12,  planum  popUteum  zum  m.  plan- 
taris longus. 

KreuzbeinstUckes,  von  dem  Ligamentum 
aacro-taberosum  nnd  dem  Rande  des 
Steiasbeina  nnd  zwischen  Oa  ilitmi  and 
DB  aacmm  von  der  Aponenroae  der 
RUokenmuakeln  (Faacia  Inmbaris).  Von 
diesen  in  einer  schrfigen  Lmie  liegen- 
den UrapmDgsgtellen  ans  nimmt  der 
Muskel  die  Richtnng  nach  unten  nnd 
ansäen.  Die  Fasern  seines  unteren  Dritt- 
theils  inaeriren  sieb  an  eine  Ifiagliche 
Rauhigkeit,  welche  von  der  Basia  des 
groasen  Trochanter  ansgebt  und  sieb 
in  die  Linea  aspera  fortsetzt;  die  der 
oberen  zwei  Dritttheile  endigen  in  einer 
dicken  Aponeurose,  welche  den  groaaen 
Trochanter  bedeckt  nnd  mit  der  Fas- 
cia lata  femoria  verschmilzt.  Auch  von 
den  unteren  Fasern  inseriren  sich  einige 
an  der  Fascie. 

Am  unteren  Rande  des  Moskela 
spaltet  sieh  die  Fascia  lata  femoria  in 
zwei  Blttfter,  welche  den  Muskel  vorn 
und  hinten  Überziehen  nnd  an  aeinem 
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oberen  Rande  wieder  zusammenkommen;  die  Fascie  Bchliesst  auf  diese 
Weise  den  Muskel  ein.  Einige  von  den  Fasern  des  oberen  Randes  ent- 
springen von  dem  tieferen  dieser  beiden  Blätter;  der  untere  Rand  des 
Muskels ;  länger  und  weniger  straff;  als  der  obere ,  liegt  in  der  Vertief- 
ung der  Gesässspalte.  Mit  seiner  vorderen  (tiefen)  Fläehe  liegt  er  den 
Mm.  glutaeus  medius  und  pyriformis  an^  femer  der  Sehne  des  M.  obtu- 
rator  internus ,  den  beiden  Mm.  gemelli^  dem  M.  quadratus  femoris  und 
einem  Abschnitte  des  M.  adductor  magnus,  endlich  dem  Trochanter  migor 
femoris ;  dem  Tuber  ischii  und  den  Ursprüngen  der  Mm.  biceps^  semi- 
membranosus  und  semitendinosus.  Er  bedeckt  den  N.  isehiadicns  und 
die  Arteria  ischiadica  an  ihrer  Austrittsstelle  aus  dem  Becken  ^  ebenso 
die  Arteria  glutaea  superior^  die  Art.  pudenda  und  den  Nervus  pudendus. 
Zwischen  der  Aponeurose  des  Muskels  und  dem  Trochanter  major 
finden  sich  zwei  oder  drei  Synovialsäcke  oder  ein  einziger  grosser,  mehr- 
fächeriger Schleimbeutel;  bursa  mucosa  trochanterica,  8.  glutaeo-femoralis ; 
ein  weiterer  Schleimbeutel  liegt  zwischen  ihm  und  der  Sehne  des  M. 
vastus  extemuS;  und  ein  dritter  trennt  ihn  von  dem  Tuber  ossis  ischii. 

Die  Grösse  des  M.  gluteus  maxinius  und  der  daher  rührende  Wulst  in  der  Ge- 
sässgegend  bei  aufrechter  Stellung  ist  eine  ausscbliessüche  Eigenthümlichkeit  des 
Menschen,  welche  ihn  auch  von  denjenigen  Thieren  unterscheidet,  die  ihm  sonst 
in  ihrem  Gesammtbau  am  nächsten  stehen. 

Der  mittlere  Gesässmuskel;  m.  glutaeus  fnedius,  s.  secundus, 
8.  iliacus  extemus,  sowohl  der  Grösse ;  wie  der  Lage  nach  der  mittlere 
der  ^  drei  Gesässmuskeln ;  zum  Theil  von  dem  M.  glutaeus  maximus,  zum 
Theil  von  der  Fascia  lata  bedeckt;  entspringt  von  der  Fläche  des  Darm^ 
beinrückens  über  der  Linea  semicircularis  superior;  nach  vom  von  dem 
M.  glutaeus  maximus,  und  von  den  ßtarken  Fasern  der  seine  Aussenfläche 
überziehenden  Fascia  lata.  Die  Muskelfasern  convergiren  abwärts;  da- 
bei gehen  die  vorderen  Fasern  schräg  nach  hinten;  die  hinteren  schräg 
nach  vomen,  um  in  einer  fächerförmigen  Sehne  zu  endigen ;  die  sich 
verschmälemd  und  verdickend  sich  an  der  schrägen  Linie  anheftet;  welche 
auf  der  äusseren  Fläche  des  grossen  Trochanters  nach  vorn  und  unten 
verläuft.  Die  Sehne  ist  durch  einen  kleinen  Bchleimbeutel  vom  oberen 
Theil  des  Trochanters  getrennt.  Vom  ist  zwischen  diesem  Muskel  und 
dem  daranter  gelegenen  M.  glutaeus  minimus  keine  Grenze,  indem  beide 
Muskeln  an  ihrem  vorderen  gemeinschaftlichen  Rande  in  einander  über- 
gehen und  so  eigentlich  nur  einen  am  vorderen  Rande  umgefaltcten 
Muskel  darstellen;  dessen  beide  Abtheilungen  mit  dem  Darmbeine  ver- 
bunden sind  und  von  denen  die  eine  die  andere  überdeckt;  nur  ihre 
Sehnen  sind  an  der  Insertion  von  einander  getrennt 

Zwischen  dem  M.  glutaeus  medius  und  M.  glutaeus  minimus  verlaufen 
der  Nervus  glutaeus  und  die  tiefen  Zweige  der  Arteria  glutaea  superior. 

Der  kleine  Gesässmuskel;  m.  glutaeus  minimus,  s.  tertius,  von 
dem  vorhergehenden  bedeckt ,  entspringt  an  der  Aussenfläche  des  Darm- 
beins von  dem  gesammten  Raum  zwischen  den  beiden  bogenförmigen 
Linien.  Seine  Fasern  convergiren  nach  abwärts ;  endigen  in  einer  apo- 
neurotischen  Ausbreitung,  welche  zum  Theil  die  Oberfläche  des  Muskels 
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bildet,  nnd  rerschmäleni  sich  dann  in  eine  Sehne,  die  sieb  in  eine  Grabe 
am  vorderen  Rand  des  grossen  Trochantera  ansetzt.  Die  Sehne  wird 
durch  ein  vom  oberen  Rande  der  HU%elenkkapeel  kommendes,  starkes, 
Abröses  Band,  das  sich  mit  ibr  vereinigt,  fest  gegen  den  Schenkelhals 
hingezogen.    Ein  Schleimbeutel  liegt  zwischen  ihr  nnd  dem  Trocbanter. 

>1g.  220.  Fig  230.    Tiefe   hintere  Muskeln  der 

HUftgegend.  '1^ 
Der  groHse  GeBäsBmiukel  nnd  die  Hns- 
ketn  des  OberscheDkela  lind  entfenit  1,  m. 
glutaeUB  luediiuj  2,  nt.  pyrifonuia;  3,  m.  ge- 
inelliu  anperiorj  4,  m.  gemelliu  ioferior ;  5,  5, 
m.  obturatoT  internus;  6,  m.  quadratos  fe- 
morisj  7,  Sehne  des  in,  obturator  exteraua. 

Der  birnförmige  Muskel,  m. 
Piriformis,  s.  ptframidalta/emoris,  ent- 
springt in  dem  Becken  mit  drei  flei- 
schigen Zacken  von  der  zweiten,  drit- 
ten und  vierten  Abtheilung  des  Kreuz- 
beins zwiBcben  den  vorderen  Kreuzbein- 
Iticbera  und  zum  Tbeil  auch  noch  vom 
Rande  der  Incisnra  ischiadica  major 
von  der  Innenfläche  des  Darmbeins  und 
vom  Lig.  sacro-spinosum.  Der  Muskel 
geht  durch  das  grosse  HttfUocfa  ans  dem  Becken  hinaus  and  inserirt  sich 
an  dem  oberen  Rande  des  Xrochanter  major  mit  einer  randlichen  Sehne, 
welche  schon  eine  Strecke  weit  vom  Knochen  mit  der  gemeinscbaft- 
lichen  Sehne  der  nach  abwärts  gelegenen  Mm.  gemelli  nnd  obturator 
interaas  verbunden  ist. 

Der  M.  pyriformis  grenzt  nach  seinem  Anstritte  aus  dem  Becken 
mit  seinem  oberen  Rande  an  die  Mm.  glataens  medius  und  kinimus  und 
mit  seinem  nnteren  an  den  M.  gemellus  snperior.  An  seinem  oberen 
Rande,  zwischen  ihm  und  den  beiden  Mm.  glutaei,  treten  die  Gesfissner- 
ven  und  oberen  Gesäsaadern ,  an  seinem  unteren  Rande,  zwischen  ihm 
und  dem  M.  gemellus  snperior  der  Nervus  ischiadicus  nnd  die  Vasa  glu- 
taea  inferiora  aus  dem  Becken  heraus.  Häufig  wird  der  Muskel  von  ei- 
nem Theile  des  Nervus  ischiadicus  durchbohrt  und  so*,  mehr  oder  weni- 
ger vollständig,  in  zwei  Abschnitte  getrennt. 

Dreiköpfiger  Rollmuskel,  m.  rotator  tricepa  femoris.  —  So 
nenne  ich  den  Muskel,  welcher  meist  als  drei  einzebie  Muskeln,  näm- 
lich als  Mm.  obturator  internus  nnd  gomelli  snperior  et  inferior  be- 
schrieben wird. 

Der  innere  Uttftbeinlochmnskel,  m.  obturator  internus,  zu 
einem  grossen  Theil  innerhalb  des  Beckens  gelegen,  entspringt  von  der 
Innenwand  des  Beckens,  von  der  Membrana  obturatoria  und  dem  dieselbe 
umgebenden  Theil  des  Hüftbeins.  Der  Ursprung  am  Knochen  ist  an 
der  Innenseite  des  H&Abeinlochs  nur  ein  schmaler  Streifen;  an  der  nn- 
teren Seite  erstreckt  er  sich  bis  an  den  Beckenausgang,   an  der  oberen 
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mit  Freilassmig  des  CaDalis  obtaratorioB  fast  bis  an  den  Beckeneingang 
nnd  an  der  hinteren  Seite  bis  an  die  Incisura  isebiadica;  mit  einigen 
Fasern  entspringt  der  Muskel  von  der  ihn  Überziehenden  Fascia  obtura- 
toria.  Die  Fasern  verlaufen  von  der  Ursprungsstelle  convergirend  nach 
hinten ,  wo  der  Muskel  durch  das  Foramen  ischiadicum  minus  das  Be- 
cken verlässt,  und,  auf  der  abgeglätteten  Fläche  des  kleinen  Sitzbein- 
ausschnittes gleitend,  sich  nach  aussen  wendet,  um  sich  gemeinschaft- 
lich mit  den  beiden  Mm.  gemelli  in  den  oberen  Theil  der  Fossa  tro- 
chanterica  anzusetzen.  Die  Sehne  des  Muskels  entsteht  durch  Vereinig- 
ung von  vier  oder  fünf  Fascikeln,  welche  an  der  dem  Knochen  zuge- 
kehrten Fläche  des  Muskels  sichtbar  sind  und  welche  in  der  Incisura 
ischiadica  neben  einander  liegen.  Die  Verschiebung  am  Knochen  wird 
durch  einen  Schleimbeutel,  der  Fortsätze  zwischen  die  Fascikel  hineinschickt, 
und  durch  einen  dünnen  Knorpelüberzug,  der  sich  auf  der  Rollfläche  des 
Knochens  findet,  erleichtert.  Ein  anderer  Schleimbeutel  von  viel  ge- 
ringerer Grösse  und  länglicher  Gestalt,  liegt  zwischen  der  Sehne  und 
der  fibrösen  Kapsel  des  Hüftgelenks;  manchmal  hängen  die  Höhlen  bei- 
der Schleimbeutel  mit  einander  zusammen. 

Die  Zwillingsmuskeln,  mm.  gemelli f  8.  gemini,  sind  zwei  kleine, 
schmale,  aus  horizontal  verlaufenden  Fleischfasem  bestehende  Muskeln, 
welche  den  M.  obturator  internus  nach  seinem  Austritte  aus  dem  Becken 
oben  und  unten  begleiten  und  von  ihrer  gleichen  Bildung,  wie  der  ähnlichen 
Lage  zu  dem  genannten  Muskel  ihren  Namen  haben.  Der  m.  gemellus 
supirior,  gewöhnlich  der  kleinere,  entspringt  von  der  Spina  ossis  ischii; 
der  m.  gemellus  inferior  von  dem  oberen  und  hinteren  Theil  des  Tuber 
ischii.  Auf  ihrem  Verlaufe  nach  aussen  vereinigen  sich  beide  Muskeln 
mit  der  zwischen  ihnen  gelegenen  Sehne  des  M.  obturator  internus,  in- 
dem sie  dieselbe  mehr  oder  weniger  umschliessen  und  bedecken,  sie 
inseriren  sich  als  oberer  und  unterer  Kopf  des  gleichen  Muskels  mit  ihr 
verbunden  in  der  Fossa  trochanterica.  Einige  ihrer  Fasern,  besonders 
vom  M.  gemellus  superior,  laufen  schräg  in  die  Sehne  des  M.  obtura- 
tor hinein. 

Der  M.  gemellus  superior  liegt  unmittelbar  unterhalb  des  M.  pyri- 
formis,  der  M.  gemellus  inferior,  unmittelbar  oberhalb  des  M.  quadratus 
femoris,  und  an  seiner  Anheftung  grenzt  er  an  den  M.  obturator  exter- 
nus.  Beide  Muskeln  stehen  in  Contakt  mit  den  Schleimbeuteln  des  M. 
obturator  internus.  Der  M.  gemellus  superior  ist  oft  sehr  klein  und  fehlt 
manchmal  ganz. 

Beide  mm.  gemelli  können  als  ausserhalb  des  Beckens  entspringende  Por- 
tionen des  m.  obturator  internus  betrachtet  werden,  der  so  einen  dreiköpfigen  Mus- 
kel mit  gemeinschaftlicher  Sehne  darstellt.  He  nie  beschreibt  diesen  Gesammtmus- 
kel  als  m  obturator  internus,  Co w per  nennt  ihn  m.  marsnpialis  cum  marsupio 
camea,  Meyer  bezeichnet  ihn  als  m.  obtiu'ator  internus  cum  gemellis;  als  zweck- 
massigste  Bezeichnung  wäre  wohl  die  oben  gebrauchte  m.  roiator  tricepv  femoris 
für  diese  vereinigten  Muskeln  zu  e&pfehlqn. 

Der  viereckige  Schenkelmuskel,  m.  quadratus  femoris ,  ein 
länglich   vierseitiger,    aus    parallelen  Fleischfasem  zusammengesetzter 
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Müskel^  entspringt  von  dem  äusseren  Rande  des  Tnber  isebii  und  läuft 
horizontal  nach  aussen  ^  um  sich  an  einer  schrägen  Linie  auf  der  hinte- 
ren Fläche  des  grossen  Trochanters  anzusetzen. 

Oben  liegt  dieser  Muskel  dem  M.  gemellus  inferior  dicht  an,  sein 
unterer  Rand  grenzt  an  den  M.  adductor  magnus ;  er  bedeckt  den  äusse- 
ren Theil  des  M.  obturator  extemus  und  den  kleinen  Rollhtlgel,  von  dem 
er  durch  einen  kleinen  Schleimbeutel  getrennt  ist. 

Der  äussere  Hüftbeinlochmuskel,  m,  obturator  extemus,  ent- 
springt von  den  vorderen  zwei  Dritttheilen  der  Aussenfläche  der  Mem- 
brana obturatoria  und  von  der  Aussenfläche  der  vereinigten  Sitz-  und 
Sehambeinäste ,  entlang  dem  Rande  des  Foramen  obturatorium,  so  dass 
er  mit  seinen  Ursprungsfasem  noch  etwas  auf  den  Körper  des  Scham- 
beins übergreift  und  gegen  die  Tuberositas  ossis  ischii  hinausstrahlt. 
Die  Fasern  convergiren  nach  aussen  und  hinten  und  vereinigen  sich  in 
einer  Sehne ,  welche  horizontal  längs  der  unteren  und  hinteren  Fläche 
des  Schenkelhalses  hinläuft;  um  sich  in  der  Fossa  trochanterica  unter 
dem  gemeinschaftlichen  Ansatz  des  M.  rotator  triceps  anzuheften. 

Der  Muskel  grenzt  mit  seiner  vorderen  Abtheilung  an  die  Sehne  des 
M.  ilio-psoas,  an  die  Mm.  pectineus,  adductor  brevis  und  adductor  mag- 
nus;  an  den  Nervus  obturatorius  und  die  Vasa  obturatoria,  sowie  an  die 
Hüftgelenkkapsel,  mit  seiner  hinteren,  kleineren  Abtheilung  an  das  Sitz- 
bein und  den  M.  quadratus  femoris. 

Moskeln  an  der  Unteren  Seite  des  Oberschenkels;  Bengennskeln  des  Kniees. 

Diese  Abtheilung  besteht  aus  drei  langen ,  vom  Becken  über  den 
Oberschenkel  weg  zum  Unterschenkel  ziehenden  Muskeln;  nur  einer  der- 
selben nimmt,  während  seines  Verlaufes  am  Oberschenkel  her,  einen 
von  diesem  Knochen  entspringenden  Kopf  auf.  Die  drei  Muskeln  sind: 
M.  biceps,  M.  semitendinosus,  M.  semimembranosns;  sie  entspringen 
sämmtJich  am  Sitzknorren. 

Der  zweiköpfige  Schenkelmuskel,  m.  biceps  fen^Hs,  s,  fle- 
xor  cruris  biceps^  s,  flexor  crurts  ßbularis ,  s,  extemus,  besteht  aus  zwei 
Abtheilungen,  von  denen  die  eine  am  Hüftbein,  die  andere  am  Ober- 
schenkel entspringt,  nach  unten  vereinigen  sich  beide  und  setzen  sich 
an  das  Wadenbein  an.  —  Der  lange  Kopf,  caput  lonffum  bicipitis, 
entspringt  mit  einer  ihm  und  dem  M.  semitendinosus  gemeinschaftlichen 
Sehne  an  dem  hervorragendsten  Theile  der  Tuberositas  ossis  ischii  und 
bildet  einen  starken,  rundlichen  Mnskelbauch,  welcher  unterhalb  der  Mitte 
des  Oberschenkels  in  einer  Aponeurose  endigt;  diese  setzt  sich  weiter 
abwärts  in  die  Insertionssehne  fort.  —  Der  kurze  Kopf,  caput  breve, 
entspringt  von  der  ganzen  Länge  der  Linea  aspera  und  der  nach  dem 
Condylus  cxternus  verlaufenden  Lippe  derselben,  femer  von  einem  klei- 
nen Theil  der  angrenzenden  Fläche  der  Oberschenkelfläche  und  dem 
äusseren  Zwischenmuskelband ;  seine  gleichfalls  zu  einem  starken  Mus- 
kelbauch vereinigten  Fasern  laufen  schräg  herab  und  setzen  sich  unter 
spitzen  Winkeln   an  die  gleiche  Aponeurose  an,    in  welche   der  lange 
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Kopf  endigt.  Die  untere  gemeinBchaftliche  Sehne  setzt  sich  an  das 
Köpfeben  des  Wadenbeins  mit  zwei  Portionen,  twiecben  welchen  das 
Lig.  acceesoritini  externnm  genn  liegt.  Einige  ron  den  Sebnenfasem  Isa- 
fen nach  vorn  and  nnten  und  heften  eich  an  die  rordere  Fltiohe  der  Ti- 
bia  an,  andere  laafen  nach  hinten  and  verstärken  die  Fascia  crnris. 


Fif.    221.     OberfläcbUche    Muakeln  Fig.  321. 

an  der  inneren  Seit»   des  Ober- 
schenkele.    '1, 

1,  m.  iljscus;  2.  m.  psoa«  major;  'S,  m. 
ubturator  iotenius;  4,  m.  pyrifonnU;  5, 
fasoia  lumbariH;  6,  m  ^tutaeas  maximUB; 
7,m.>anoriii«,  7',  selae  verbreiterteÄnsatE- 
gehne;  8,  m.  adductor  longus;  9,  iii.  gr&ci- 
lle,  9',  Heine  Anaatzsehne,  indem  sie  unter 
die  Sartoriusaebne  tritti  10,  m.  adductor 
nia^UB;  t1,  m.  aeminieabranosuB ;  13,  tn. 
aemitendinosiiB,  12'.  seine  Aiisiitzsehiie. 

Der  balbselinige  Mankel,  m. 
aemtendinoaus ,  s.  semineroome ,  ent- 
springt mit  der  ihm  nnd  dem  M.  bi- 
ceps  anf  eine  Strecke  ron  etwa  10 
Cm.  gemeinscbaftlichen  Sehne  von 
der  Tnberositas  iscbii,  bildet  einen 
nahezu  gleich  starken  Huskelbaacb, 
wie  der  M.  biceps,  läuft  hinten  an 
dem  Oberschenkel  herab  und  endigt 
unterhalb  der  Mitte  desselben  mit  ei- 
ner langen  dUnnen  and  rundlichen 
Sehne,  welche  an  dem  M.  semimem- 
branosus  anliegend  an  der  inneren 
Seite  der  Kniekehle  vorbeigeht  und 
sieb  dann  nach  vom  krümmt,  am  sich 
am  oberen  Tbeile  der  Tibia,  an  der 
Innenseite  der  vorderen  Kante  mit 
ausgebreiteten  Fasern  anzusetzen.  Hier 
liegt  die  Sehne  in  der  gleichen  Fläche 
wie  diejenige  des  M.  graoilis  und 
wird  von  der  Sehne  des  H.  sartorius 
bedeckt.  Etwa  in  der  Mitte  ist  das 
Fleisch  des  Muskels  von  einem  schrä- 
gen Sehnenstreifen  nnterbrochen. 

Der    halbhäutige  Muskel,   tn. 
nemimembranosus,  entspringt  von  dem 
Sitzknorren  oberhalb   und  nach  aus- 
sen von  dem  vereinigten  Ursprung  des  M.  biceps  und  m.  semitendinosos 
mit  einer  starken  abgeplatteten,  etwa  10  Cm.  langen  Sehne,  welche  zu- 
erst nach  vorn  von  der  gemeinscbaftlicben  Sehne  jener  beiden  Muskeln 
herabläuft  und  dann  an  ihre  Innenseite  geht.    Unten  endigt  der  Muskel 
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in  einer  dicken  Sehne,  welche  sich  zum  Zwecke  ihrer  Anhefhing  in  drei 
Schenkel  spaltet.  Der  Haoptsohenkel  wendet  sich  nach  vom  ond  heftet 
sich  an  eine  wohl  markirte  Furche  des  Gondylos  internus  tibiae  unter 
dem  Lig.  accessorium  intemum  genu,  wobei  er  an  dieses  Band  einige  Fa- 
sern abgibt;  eine  zweite  Abtheilung  geht  nach  unten  und  aussen  und 
strahlt  in  die  Fascie  über  dem  M.  popliteus  aus;  der  Rest  der  Fasern 
wendet  sich  in  einem  Bogen  nach  oben  und  aussen,  verschmilzt  mit 
der  hinteren  Wand  der  Eniegelenkkapsel  und  bildet  dort  das  Lig.  po- 
plitenm  obliquum. 

Das  Fleisch  des  Muskels  besteht  aus  zahlreichen ,  kurzen  Fasern, 
welche  schräg  zwischen  zwei  aponeurotischen  Verlängerungen  der  beiden 
Sehnen  verlaufen,  von  denen  die  untere  am  äusseren  Rande  des  Muskels 
nach  aufwärts,  die  obere  am  inneren  Rande  nach  abwärts  sich  fortsetzt. 

Die  untere  Sehne  des  M.  semimembranosus  wird  durch  einen  gros- 
sen Schleimbeutel,  bursa  mucosa  semimembranosa,  von  der  Sehne  des 
inneren  Kopfes  des  M.  gastrocnemius  getrennt;  der  Muskel  selbst  legt 
sich  an  den  M.  adductor  magnus  an. 

Die  Eniebeugemuskeln  laufen  von  der  Fascia  lata  bedeckt 
dicht  neben  einander  herab ;  etwa  in  der  Mitte  des  Oberschenkels  gehen 
sie  auseinander,  der  M.  biceps  geht  an  die  Aussenseite,  die  Mm.  semi- 
tendinosus  und  semimembranosus  an  die  Innenseite  des  Kniees;  sie  bil- 
den so  die  zwei  oberen  Ränder  einer  rhombischen  Vertiefung  an  der 
hinteren  Fläche  des  Kniegelenkes,  die  Kniekehle,  poples.  Der  Ner- 
vus ischiadicus  wird  von  den  drei  Muskeln,  so  lange  sie  an  einander 
liegen,  bedeckt;  in  der  Kniekehle  liegt  sein  innerer  stärkerer  Zweig, 
der  Nervus  tibialis,  dicht  an  dem  M.  semimembranosus;  er  zieht  ziem- 
lich oberflächlich  durch  die  Kniekehle,  während  die  Gefässe  mehr  in  die 
Tiefe  durch  dieselbe  hindurchgehen. 

Vordere  Mnskehi  des  Beckens. 

Sie  bestehen  aus  zwei  Httftgelenkbeugemuskeln  des  Oberschenkels, 
von  denen  der  eine  breitere,  äussere,  m.  ilicums,  in  der  Fossa  iliaca 
liegt,  der  andere  dickere,  runde,  innere,  m.  psoas  major,  sich  neben 
den  Lendenwirbeln  aufwärts  erstreckt;  da  sie  sich  gemeinschaftlich  an 
den  kleinen  Trochanter  ansetzen,  beschreibt  man  sie  auch  wohl  zusam- 
men als  Darmlendenmuskel,  m.  ilio-psoas,  s,  flexor  femoris.  Ihnen 
gesellt  sich  häufig  noch  ein  weiterer  Muskel,  der  m.  psoas  minor  zu. 

Der  Darmbeinmuskel,  m.  iliacus  internus,  s.  iliacus,  ein  sehr 
flacher,  dünner,  ftlcherft3rmiger  Muskel,  entspringt  von  der  Fossa  iliaca 
und  dem  vorderen  Rande  des  Hüftbeins,  von  der  Basis  des  Kreuzbeins, 
dem  Ligamentum  ilio-lumbare  und  der  Kapsel  des  Hüftgelenks.  Seine 
Fasern  convergiren,  indem  sie  nach  unten  und  einwärts  laufen,  und  se- 
tzen sich  grossentheils  an  die  aus  dem  M.  psoas  hervorgehende  Sehne 
an;  einige  laufen  weiter  und  inseriren  sich  gesondert  an  dem  oberen 
Theil  des  Femur  in  einer  dreieckigen  Vertiefung  nach  vom  und  unten 
von  dem  kleinen  Trochanter. 
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Der  groBBe  runde  LendenmaBkel,  m.  psoas  major,  a.  magnua, 
8.  lumbaria,  s.  m.  lumbaris,  entspringl;  von  den  SeitenflSohen  der  oberen 
nnd  QDteren  Enden  der  letzten  Brost-  und  aller  Lendenwirbelkörper,  so- 
wie von  den  dazwischen  liegenden  Bandscheiben  nnd  von  der  vorderen 
Flüche  nnd  dem  unteren  Rande  der  Qnerforts&tse  der  Lendenwirbel  in 
der  Nähe  ihrer  Basis. 

Der  lange  nnd  dicke,  nahezn  cyltndrische  Msskelbanch,  welcher 
sich  aus  dieser  doppelten  Beibe  von  Ureprnngszacken  zosamnaensetzt, 
liegt  an  der  Seite  der  Lendenwirbelsäale,  spitzt  sieb  dann  etwas  zn  und 
ISnft  an  dem  inneren  Rande  des  M.  iliacns  her,  den  er  etwas  Überragt; 
er  tritt  dann  an  dessen  Seite  unter  dem  Scbenkelbogen  dnrch  an  den 
Oberschenkel  nnd  inserirt  sich  an  den  kleinen  RollhUgel  vermitteist  einer 
Sehne,  welche  zuerst  in  der  Substanz  des  Mnskels  verborgen  ist,    dann 

Fig.  222. 


ind  der   hiDteren   Wand  der 


a,  zwölfter  ßUckenwJrbel ;  b,  fünfter  Lendenwirbel;  c,  Querfort«atz  des  ersten 
Lendenwirbels;  1,  1.  m.  qu&dratus  lumbürum ;  2.  mm.  intertraneversales ;  3,  m. 
psoas  parvus,  1',  sein  Ansatz  an  die  fagcia  pelvis;  4,  m.  psoas  ma^us,  4',  sein 
Ansatz  an  dea  kleinen  KoUhllgel,  4".  sein  Ursprung  von  den  Lendenwirbulkörpem; 
5,  m  iliscus,  5',  sein  Ansatz  in  der  Umgebung  des  kleinen  BoiHiUgels;  6,  m.  pj- 
rifonnis,  6',  sein  Ansatz  am  grossen  Trochanter;  7,  m.  obturator  eitemusj  +  -^, 
L«ndenscbenkel  des  Zwerchfells. 
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an  seinem  äusseren  Kande  heryortritt  nnd  hier  zugleich  die  Fasern  des 
M.  iliacos  anfiiimmt. 

Der  Ursprang  des  M.  psoas  von  den  WirbelkOrpem  erfolgt  mit  fttnf 
Zacken,  von  denen  jede  an  die  aneinander  grenzenden,  oberen  and  un- 
teren Ränder  zweier  Wirbel  und  die  dazwischen  liegende  Bandscheibe 
befestigt  ist,  die  oberste  Zacke  gehört  dem  letzten  Brust-  und  ereten 
Lendenwirbel,  nebst  dem  dazwischenliegenden  Faserknorpel,  die  letzte 
Zacke  dem  vierten  und  fttnften  Lendenwirbel  in  gleicher  Weise  an.  Die 
einzelnen  Zacken  sind  unter  einander  durch  schwache  Sebnenbögen  ver- 
bunden ,  welche  ttber  das  Mittelstück  eines  jeden  Wirbeikörpers  wegge- 
hen, die  Vasa  lumbaria  und  die  Rami  communicantes  des  Nervus  sym- 
pathicus  bedecken  und  selbst  wiederum  Muskelfasern  zum  Ursprung  die- 
nen. Das  obere  Ende  des  M.  psoas  liegt  hinter  dem  Zwerchfell  von 
dem  Lig.  arcuatum  intemum  Oberspannt.  An  seinem  Innenrand  längs 
dem  Beckeneingang  verlaufen  die  Vasa  iliaca  externa,  durch  die  Fascie 
von  ihm  geschieden;  tief  in  seinem  Fleisch  verborgen,  liegt  der  Plexus 
lumbaris.  Die  Nervi  ilio-inguinalis  und  cutaneus  extemus  kreuzen  die 
Fasern  des  M.  iliacus;  der  N.  genito-cruralis  verläuft  der  Länge  nach 
über  die  vordere  Fläche  des  M.  psoas:  der  Nervus  cruralis  liegt  in  der 
Furche  zwischen  den  Mm.  iliacus  und  psoas  und  folgt  ihrer  Sehne. 
Ueber  die  gesammte  Oberfläche  des  M.  psoas  erstreckt  sich  in  der 
Bauchhöhle  die  Fascia  iliaca.  Aus  der  Bauchhöhle  tritt  der  Muskel 
durch  die  Lacuna  musculorum  unter  dem  Ligamentum  Poupartii  her  und 
biegt  sich  über  den  Beckenrand  weg  zur  Kapsel  des  Hüftgelenkes,  von 
welcher  er  durch  einen  grossen,  manchmal  mit  dem  Hüftgelenke  in  Ver- 
bindung stehenden  Schleimbeutel,  bursa  mucosa  ili(ica,  getrennt  ist.  Un- 
terhalb des  Lig.  Poupartii  grenzt  sein  äusserer  Rand  an  den  M.  rectus 
femoris,  und  sein  innerer  wird  von  dem  M.  pectineus  durch  die  Arteria 
circumflexa  interna  getrennt. 

Der  kleine  runde  Lendenmuskel,  m.  psoas  minor,  s.  parvus, 
ein  nicht  regelmässig  vorhandener  Muskel,  liegt  auf  der  vorderen  Fläche 
des  M.  psoas  major,  entspringt  fleischig  von  den  Körpern  des  letzten 
Brust-  und  ersten  Lendenwirbels  und  dem  zwischenliegenden  Faserknor- 
pel und  geht  bald  in  eine  flache  Sehne  über,  die  über  den  vorderen,  in- 
neren Umfang  des  M.  psoas  major  herabläuft,  um  an  dem  Beckeneingang 
theils  mit  der  Fascia  iliaca  zu  verschmelzen,  theils  sich  an  der  Linea 
ilio  -  pectinea  anzuheften. 

Dieser  Muskel,  der  bei  Thieren  constant  und  wohlentwickeit  vorkommt,  fehlt 
beim  Menschen  sehr  häufig.  Wenn  er  sich  findet,  so  ist  er  in  Bezug  auf  seinen 
Ursprung  manchen  Abweichungen  unterworfen.  So  kann  er  z.  B.  nur  an  dem  er- 
sten I^endenwirbel  oder  an  dem  zweiten  und  dem  darunter  liegenden  Faserknorpel 
befestigt  sein;  auch  ist  er  doppelt  oder  zweiköpfig  beobachtet  worden. 

Muskeln  an  der  Vorderseite  des  Schenkels. 

Die  vordere  Abtheilung  des  Oberschenkels  wird  vorzugsweise 
von   Muskeln   eingenommen,   welchen  die   Streckung  des  Unterschen- 
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kels  oblieg,  dooh  finden  sich  daneben  anch  zwei  Muskeln  mit  anderen 
Funktionen. 

Der  Spanner  der  Schenkelbinde,  m.  temor  fasciae  latae,  s, 
vafftnae  femoris ,  8,  membranosm^  8,  ilio  -  ap(meuroticti8 ,  entspringt  mit 
Muskel-  und  Sehnenfasem  von  der  äusseren  Fläche  des  Darmbeins, 
dicht  neben  dem  vorderen  Ende  der  Crtsta  ossis  ilii  und  von  dem  vor- 
deren Rande  des  Darmbeins,  zwischen  Spina  superior  und  inferior,  nach 
aussen  von  der  Ursprungsstelle  des  M.  sartorius.  Er  läuft  als  rundlicher 
Muskelbauch  abwärts  und  wenig  auswärts  und  setzt  sich  etwa  10  Cm. 
unterhalb  des  grossen  Rollhügels  zwischen  zwei  Blättern  der  Schenkel- 
binde an.  Das  äussere  von  diesen  Blättern  setzt  sich  aufwärts  über  den 
ganzen  Muskel  fort  und  ist  ein  Theil  der  allgemeinen  Pascienumhttlinng 
des  Oberschenkels;  das  tiefe  Blatt  ist  oben  mit  dem  Ursprung  des  M. 
rectus  und  den  Fasern  verbunden,  die  den  M.  gluteus  minimus  an  das 
Hüftgelenk  anheften.  Der  Theil  der  Fascie ,  welcher  dem  Muskel  als 
Ansatz  dient,  steht  nach  hinten  mit  dem  M.  gluteus  maximus  in  Verbin- 
dung und  bildet  nach  unten  zu  einen  starken  und  breiten  sehnigen 
Streif,  der  sich  abwärts  gegen  den  äusseren  und  hinteren  Umfang  des 
Eniejg;elenks  erstreckt. 

Der  Schneidermuskel,  m.  8artoritis,  8.  sutorius,  ist  sehr  lang, 
schmal  und  riemenförmig.  Da  er  in  seiner  ganzen  Länge  aus  parallel 
verlaufenden  Muskelfasern  besteht,  so  besitzt  er  unter  allen  Muskeln  des 
Körpers  die  längsten  Fasern.  Er  entspringt  mit  einer  kurzen  Sehne  von 
der  Spina  anterior  superior  ossis  ilii  und  dem  daran  grenzenden  Theil 
des  vorderen  Darmbeinrandes  und  läuft  als  gleichmässig  breiter  und 
dünner  Muskelstrang  schräg  über  den  vorderen  Umfang  des  Überschen- 
kels nach  unten  und  an  die  Innenseite  des  Kniegelenks  und  inserirt 
sich  mit  einer  abgeplatteten  und  verbreiterten  Sehne  am  vorderen,  inne- 
ren Umfang  des  oberen  Endes  des  Schienbeins  ziemlich  nahe  unter  der 
Tuberositas  tibiae. 

Auf  diesem  langen  Wege  geht  der  Muskel  im  oberen  Dritttheil 
schräg  einwärts  über  den  vorderen  Theil  des  Oberschenkels,  läuft  aber 
von  da  an  der  Innenseite  des  Oberschenkels  fast  senkrecht  bis  an  das 
Knie.  Am  Knie  wendet  er  sich  schräg  und  bogenförmig  nach  vom  ge- 
gen die  Ansatzstelle.  Die  flache  Insertionssehne  bedeckt  mit  ihrem  aus- 
gebreiteten Ende  die  Sehnen  der  Mm.  gracilis  und  semitendinosus.  Von 
ihr  strahlen  Fasern  aus,  welche  die  Kapsel  des  Kniegelenks  verstärken 
und  mit  ihr  sich  vereinigen,  und  andere,  welche  mit  der  Fascia  cruris 
verschmelzen.  Zwischen  der  Sehne  des  M.  sartorius  und  den  Sehnen 
der  Mm.  gracilis  und  semitendinosus  liegt  ein  Schleimbeutel.  — 

Der  M.  sartorius  wird  wie  der  M.  tensor  fasciae  nur  von  der  Schen- 
kelfascie  und  der  äusseren  Haut  bedeckt.  Er  läuft  über  die  Mm.  iliacus, 
rectus  femoris,  pectineus,  adductor  longus,  adductor  magnus,  vastus 
internus,  gracilis  und  semitendinosus  weg  und  ebenso  über  die  vasa 
cruralia.  Der  innere  Rand  des  Muskels  bildet  mit  der  vorspringenden 
Kante  des  M.  adductor  longus  die  Seiten  eines  Dreiecks,  Scarpa'sches 
Dreieck,  trigonum  inguinale,  s.  fossa  iliopectinea,   dessen  Basis  das 
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a,  Spina  osRii  ilii  ant.  siiperinri  b.  aymphy- 
sta  pubis;  c,  pai«llB;  d,  tubemiitaa  tibiae;  1,  m. 
obliquus  abdominis  internus,  2,  seine  Aponen- 
roae ;  3,  annuhia  inguinalis  BiiperficialiB -,  4,  m. 
gluUieua  meiliuBj  5,  m.  teatar  maciae  iatas ;  5', 
AnsalEStelie  des  Sebnenstreirs  in  der  Hcbenkel- 
faei^ie.  welche  der  Zagricbtung  des  m.  ttsns 
fasc.  entspricht;  6,  m.  «arturiiu,  6',  sein  AnnaU 
am  Schienbein  i  7,  m.  ilio-pBoaa  j  ^,  m.  pcctioeus; 
9,  m.  adductor  loDgua;  10,  ni.  gradlis;  11,  in. 
adductor  magnuB;  12,  m.  vastus  eilemiis;  13, 
m.  rectiis  femoris;  1-1,  m.  vai 
biceps  femoris. 

Lig.  Poupartii  ist;  durch  die  Mitte  des  Di 
eckis  verlaufen  die  Vasa  craralia. 

Der  vierkUpfjge  Scheokelinns- 
kel,  m.  ipiadficeps  femoris,  s.  extentor 
cnir-is,  der  Streckmuskel  des  Kniees,  Ittsat 
sich  in  vier  Abtheilnngen  trennen,  von 
denen  die  erste,  der  M.  reclns  fcnioris, 
vom  Hüftbein  gerade  herabiäuft  und  ein 
abgegrenzter  Muskel  ist,  während  die  an- 
deren drei  vom  Oberschenkel  entfipringen- 
den  Abtbeilungen  eine  die  vordere  nnd 
beide  seitlichen  Flächen  dos  Os  femorie 
cinbüllende  Pleischmasse  bilden,  au  der 
man  nur  nach  der  Verschiedenheit  des 
Faserverlaufs  künstlich  drei  Muskeln  un- 
terscheiden kann.  Der  Gesammtansatz  des 
Muskels  hat  an  der  Kniescheibe,  resp.  ao 
der  Tuberositas  tibiae  statt. 

a.  Der  gerade  Scbenkelmask 
m.  reclim  fef/ioris,  n.  recttts  anterior,  s 
fensor  nifdius  mpErßdalix .  läuft  in 
Richtung  einer  geraden  Linie  vom  Becken 
nach  der  Kniescheibe  und  entspringt 
Dannbein  mit  zwei  Sehncnschenkeln,  wovon  der  eine  in  der  Richtung 
Maskeis  von  der  Spina  osais  ilH  anterior  inferior  kommt,  der  andere 
einer  Entfernung  von  2—3  Cm.  nach  innen  hiervon  in  einer  Furche  dicht 
oberhalb  des  oberen  Pfannenrandes  befestigt  ist.  Von  der  Fortsetzung 
der  80  gebildeten  oberen  Sehne  entspringen  vorn  nach  beiden  Seiten 
Maskelfasem  liederförmig ,  welche  auf  dem  Wege  nach  unten  sieh  an 
die  hintere  Fläche  des  Muskels  begehen,  um  sieh  hier  in  ähnlicher  Weise 
an  die  untere  Sehne  zu  iuseriren,  Der  hierbei  gebildete  starke  halb- 
runde Mnskelbnuch  ist  in  seiner  ganzen  Länge  von  Sehnenfiisern  durch- 
zogen, indem  sich  die  obere  Sehne  an  der  vorderen  Fläche  des  Mnskel- 
bancbs  abwärts,  die  untere  Sehne  an  der  hinteren  Fläche  des  Muskels 
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aufwärts    verlängert.    Die  nntere  Sehne  bildet  ein   breites  nnd  starkes 
an  den  oberen  Rand  der  Kniescbeibe  befestigtes  Band. 

Oben  ist  dieser  Mnskel  von  den  Mm.  tensor  fasciae  latae,  iliacns 
und  sartorioa  tiberlagert;  nach  nnten  zn  wird  er  nur  von  derFascie  and 
der  Haut  bedeckt,  während  er  anf  der  mittleren  Abtheilnng  der  Übrigen 
Unterschenkelstrecker  aalliegt.  Der  PfannenBcheiike)  der  oberen  Sehne 
liegt  nntcr  dem  H.  glataeua  minimas. 


Fig  224. 
rscneDKeiB      Vi 

a,  apiaft  oBsia  ilii  ant.  anp. ;  b,  ap  o  i  an- 
terior ini'erior;  c,  trochanter  oi^or;  d  ayoiphy 
sia  pubis;  e,  patella;  f,  lig.  acceasorium  intern  um 
g«iiu;  g,  capitulum  fibulae;  1,  m.  glutaena  me 
dius;  2,  m.  gluueus  minimuB,  hier  von  dem  vo 
rigen  getrennt;  3,  obere  in  zwei  Schenkel  ge 
theilteUectusaebnei  4,  abgeachnittene  Sehne  dea 
m.  ilio-paoas  an  dem  kleinen  KollhUgel  dicht 
neben  dem  lig.  ilio -fem orale  ;  b,  mm.  obiurator  ex 
ternua  und  quadratus  femoria ;  6,  m  pecUneua, 
7,  m.  adductor  brevia  ;  der  m.  adductor  longtis  ist 
entfernt;  8,  m.  adductor  magntie;  9  m  vaatus 
internuBi  10,  m.  cmralis ;  11,  m.  vaatiia  exter 
uns;  12,  untere  Sehne  dea  m.  rectiu;  13,  unteres 
Ende  des  in  der  Verlängerung  des  m  teusor 
f^iae  latae  liegenden  Streifens  der  Schenkel 
faacie. 

b.  Der  äussere  Schenkelmuskel, 
m.  vaatus  extemus,  s.  extmaor  cruns  ex- 
temus,  entspringt  mit  einer  ansgedehnten 
Aponeuroae,  welche  vorn  an  der  Basis  des 
grossen  RoUbtlgels  and  an  einer  vorsprin- 
^nden  Kante  auf  seiner  äusseren  Fläche 
selbst  befestigt  ist,  ferner  an  der  Linie, 
welche  von  hier  zur  Linea  aspera  läuft, 
der  Linea  obliqna  und  an  dem  äasseren 
Rande  der  Linea  aspera  selbst;  er  ent- 
springt femer  an  den  oberen  zwei  Dritt- 
theilen  der  unteren,  äasseren  Uppe  der  Li- 
nea aspera.  Seine  obersten  Fasern  laufen 
vertikal  herab,  die  untersten  Fasern  fast 
horizontal  nach  vorn  and  innen  nnd  bilden 
eine  starke,  dicke  Muskelmasse,  welche 
aus  drei  bis  vier,  oft  vollständig  geschie- 
denen, Blättern  besteht  und  den  Ober- 
schenkelknochen, sammt  M.  cmralis  von 
aussen  her  hülsen-  oder  rinnenfönnig  ein- 
hüllt; sie  inserirt  sich  mit  einer  breiten, 
flachen  Sehne  von  der  äusseren  Seite  her 

an  die  Sehne  des  M.  rectns  femoris,  die  Eniesoheibe  and  an  die  Faseia 
lata  vorne  und  seitlich  am  Knie. 
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c^  d.  Der  innere  and  der  tiefe  Schenkelmuskel,  m.  vasius 
intenius  et  m,  cruralis,  8.  crureus,  s./emoreus,  s.  vasttis  anteriw,  beste- 
ben aus  verschiedenen  Faserzügen ,  welche  sich  nor  sehr  wenig  scharf 
von  einander  trennen  lassen.  —  Der  m,  vastus  intemiis  entspringt  an 
einer  Linie,  welche  am  Femar  nach  vom  vom  Trochanter  minor  zur  Li- 
nea aspera  hinläuft  und  an  der  inneren  Lippe  der  Linea  aspera,  endlich 
im  Zusammenhange  mit  der  Sehne  des  M.  abductor  magnus  von  dem 
Ligamentum  intermusculare  intemum,  welches  an  das  Labium  intemum 
inferius  lineae  asperae  angeheftet  ist.  Von  dieser  ausgedehnten  Ur- 
sprungslinie;  sowie  von  der  inneren  Fläche  des  Oberschenkels  aus  lau- 
fen die  Fasern  abwärts  und  vorwärts  und  endigen  am  inneren  Umfange 
der  Kniescheibe  und  des  Kniegelenkes,  ähnlich  wie  der  M.  vastus  ex- 
temus  aussen.  Die  Fasern  verlaufen  zum  Theil  senkrecht,  zum  Theil 
schräg  und  bilden  einen  ziemlich  dicken  Muskelbauch,  der  nach  aussen 
hin  mit  sehnigen  Fasern  bekleidet  ist;  mit  diesem  Theil  lagert  er  sich 
meist  über  den  M.  cruralis  weg  und  bedeckt  dessen  oberen  Theil  von  innen 
her.  —  Der  m.  cruralis  entspringt  an  der  vorderen  und  äusseren  Ober- 
fläche des  Oberschenkels  unterhalb  der  Linea  obliqua  femoris  bis  etwa 
zum  unteren  Dritttheil  des  Knochens  und  aussen  bis  zum  M.  vastus 
extemus;  seine  Fasern  verlaufen  grösstentheils  vertikal  und  werden 
unten  und  vom  von  einer  Aponeurose  überlagert,  an  welche  sie  sich 
von  hinten  her  ansetzen.  Der  Muskel  inserirt  sich  mit  sehnigen  und 
fleischigen  Fasern  an  den  oberen  Rand  und  den  oberen  Theil  der  hin- 
teren Fläche  der  Kniescheibe,  indem  er  hier  mit  den  anderen  Theilen 
des  M.  quadriceps  femoris  untrennbar  verbunden  ist. 

Der  M.  quadriceps  femoris  umhüllt  die  vordere  und  die  beiden  seit- 
lichen Flächen  des  Oberschenkels,  er  grenzt  nach  innen  an  den  M.  ilio- 
psoas  und  die  Adductoren-Gruppe,  nach  aussen  und  hinten  an  die  6e- 
sässmuskeln  und  die  Flexoren  des  Unterschenkels;  bedeckt  wird  er  zum 
grössten  Theil  von  der  Schenkelbinde,  doch  ziehen  aussen  der  M.  ten- 
sor  fasciae  latae,  vom  der  M.  sartorius  über  ihn  weg. 

Der  untere  Schenkelmnskel,  m.  suicruralis,  s.  subcrureus,  s. 
articularis  genu,  ist  eine  dünne  Schichte  parallel  mit  einander  verlaufen- 
der MuskelbUndel,  weiche  oft  in  mehrere  Abschnitte  getrennt  sind,  und 
von  der  unteren  Abtheilung  der  vorderen  Fläche  des  Oberschenkelkno- 
chens entspringen ;  sie  verlaufen ,  von  dem  M.  cruralis  von  voraher  be- 
deckt, ziemlich  gerade  nach  abwärts  und  setzen  sich  an  den  oberen 
Theil  der  Synovialmembran  des  Kniegelenks  an. 

Unter  dem  M.  cruralis  und  subcruralis  liegt  ein  grosser  Schleimbeu- 
tel, bursa  synovialis  subcruralis,  welcher  in  der  Regel  mit  der  Kniege- 
lenkhöble  in  Verbindung  steht. 

Muskeln  am  inneren  Umfange  des  Oberschenkels. 

Die  Muskeln  dieser  Gegend  dienen  vorzugsweise  einer  gleichen 
Funktion,  sie  ziehen  den  Oberschenkel  gegen  die  Mittellinie  an  und 
heissen  daher  auch  allgemein  die  Anzieher,  mm,  aiidtictores ;  di^ 
Gruppe  besteht  aus  fllnf  Muskeln. 
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Der  schlanke  Schenkelmuskel;  m  graciliSj  s,  adductor  gra- 
cilis,  8,  rectus  internus  femoris,  lang  and  schlank,  mit  einem  oberen 
randlieh  platten  Maskelbaach,  entspringt  mit  einer  dünnen  Aponearose 
vom  inneren  Rande  des  Schambeins,  entlang  der  anteren  Hälfte  der 
Symphyse  and  dem  oberen  Theil  des  Schambogens;  etwas  anter  der 
Hälfte  des  Oberschenkels  geht  der  Maskel  in  eine  randliche  Sehne  über, 
welche  sich  an  der  Innenseite  des  Kniegelenkes  verbreitert  and  abplat- 
tet and  sich  an  der  Innenseite  des  Schienbeins,  dicht  über  der  Sehne  des 
M.  semitendinosas  und  bedeckt  von  der  Sehne  des  M.  sartorius,  an- 
setzt. 

Dieser  schlanke  Muskel  ist  von  der  Schenkelbinde  bedeckt  mit  Aus- 
nahme des  von  der  Sehne  des  M.  sartorias  eingenommenen  Stückes. 
Mit  seiner  tiefen  Fläche  legt  er  sich  an  die  Mm.  adductor  brevis,  ad- 
ductor magnus  und  semimembranosus,  sowie  an  das  Lig.  accessorium 
intemum  des  Kniegelenkes,  von  welchem  er  durch  emen  kleinen  Schleim- 
beutel geschieden  ist. 

Der  Kammmuskel,  Schambeinmuskel,  m,  pectinem,  8,  pectina- 
Us,  s.  adductoi'  pectinem,  8,  lividus,  flach  und  fast  viereckig,  entspringt 
von  dem  Pecten  ossis  pubis  und  der  nach  vorn  davon  gelegenen  Fläche 
des  Schambeins;  sein  Ursprung  reicht  von  dem  Tuberculum  pabis  bis 
fast  an  das  Darmbein.  Seine  Fasern  laufen  mit  einer  Neigung  nach 
aussen  und  hinten  schräg  abwärts  und  inseriren  sich  mit  einer  abge- 
platteten Sehne  am  Femur  hinter  dem  kleinen  Trochanter  und  von  hier 
aus  gegen  die  Linea  aspera  hin. 

Der  M.  pectineus  grenzt  mit  seiner  vorderen  Fläche  an  die  Fascia 
lata  und  die  Vasa  cruralia,  mit  seiner  hinteren  an  den  Nervus  obturato- 
rius,  die  Vasa  obturatoria  und  die  Mm.  obturator  extemns  und  adductor 
brevis.  Mit  seinem  äusseren  Rande  stösst  er  an  den  M.  psoas  major 
und  bildet  mit  demselben  den  Boden  der  Fossa  ileo-pectinea,  in  welcher 
die  Vasa  cruralia  liegen;  mit  dem  inneren  Rande  grenzt  er  an  den  M. 
adductor  longus. 

Der  lange  Schenkelanzieher,  m,  dddtictor  femoris  longus,  ein 
abgeplatteter,  dreieckiger  Muskel,  nach  innen  von  dem  M.  pectineus  und 
mit  ihm  in  gleicher  Fläche  liegend,  entspringt  mit  einer  kurzen  Sehne 
von  der  vorderen  Fläche  des  Schambeins  nach  unten  und  einwärts  von 
dem  Tabercolum  pubis  und  inserirt  sich  an  der  Innenwand  der  Linea 
aspera  in  der  ganzen  Länge  derselben  zwischen  M.  vastus  internus  nach 
vom  und  M.  adductor  magnus  nach  hinten. 

Dieser  Muskel  wird  von  der  Schenkelbinde,  dem  M.  sartorias  und 
den  Schenkelgefässen  bedeckt,  mit  seiner  hinteren  Fläche  legt  er  sich 
oben  an  den  M.  adductor  brevis  und  unten  an  den  M.  addoctor  magnus; 
nach  aussen  zu  ist  er  von  dem  M.  pectineos  durch  einen  kleinen  Zwi- 
schenraum getrennt  und  sein  innerer  Rand  liegt  dem  M.  gracilis  an. 

Der  kurze  Schenkelanzieher,  m.  adductor  femoris  brevis,  oben 
dick  und  unten  breit,  entspringt  mit  dem  schmalen  Ende  von  der  vor- 
deren Fläche  des  absteigenden  Schambeinastes.  Die  schmale,  5-6  Cm. 
lange  Ursprungsfläche   liegt  unter  derjenigen  des  M.  adductor  longus 
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_  Rg.  225.    Tiefe  Muskeln  an  der  hinteren 

225.  Seite  des  Beckena  und  dea  Oberschen- 

kel a.  '/» 


a,  Spina  oseia  illi  anterior  euperior,  »',  ro. 
).  il.  posterior   superiorj  b',  sp.  o.  i.  p.  infe- 
1,  grosser  und  kleiner  RollhUgel ;  d,  ^m- 


fihjsis  ossium  pubie;  e,  taber  ischü;  f,  Kniekeb- 
eDÜäche  des  Oberschenkels;  g,  capitnium  fiba- 
lae ;  1,  m,  glutaeus  mlDlmus  ;  2,  m.  obturator  iDt«r- 
Qus  nach  EDlfernung  der  beiden  mm.  gemelli; 
3,  m  obtarator  extemusj  4,  mm.  pecrineaa  und 
addnctor  brevia;  ö,  m.  adductor  magnus ,  b',  5', 
sein  Ansatz  an  der  linea  aspera ,  ö",  seine  An- 
satzsehne  an  den  eplcondylus  intemos  femoiis; 
das  ob,  b'  steht  auf  der  Sehne  des  abgesehnitte- 
nen  m.  quadratns  femoria,  zwisohen  ö'  und  5' 
LUcken  fllr  vaaa  perforantiaj  zwischen  ö'  and 
5",  Durchtritt  säte  lle  der  vasa  femoralla;  8,  ci- 
put  breve  m.  bicipitia.  8'  capiit  longam  abge- 
achnitten;  9,  m.  plantaris  longua,  zwischen  den 
beiden  abgeschnittenen  Köpfen  des  m.  gaslro- 
cnemius:  10,  m.  poplitHisj  11,  Sehne  des  m.  se- 
in iniembranosus ;  12,  m.  solous. 

DDcl  nach  aussen  von  ilerjcoigeo  des  M. 
gracilia^  der  Muskel  gebt  scbräg  nach  hin- 
ten nnd  aussen  imd  inserirt  sich  mit  einer 
abgeplatteten  Sehne  in  der  ganzen  Lftnge 
der  Linea  obliqaa  femoris  onniittelbw  hin- 
ter dem  Ansatz  des  M.  pectineus. 

üer  M.  addnctor  brevis  wird  an  sei- 
nem Ursprung  vom  M.  addnctor  lODgOB 
und  an  seinem  Ansätze  theilweise  von  dem 
H.  pcßtineus  bedeckt ;  er  legt  sich  mit  Beiner 
hinteren  Fläche  an  den  M.  addnctor  mag- 
nns  nnd  grenzt  mit  dieser  oben  auch  an 
den  M.  obturator  extemus. 

Der  grosse  Schenkelanzieher, 
m.  adductor  femoris  magnua,  entspringt 
mit  gemischten  Fleisch  -  nnd  äebnenfasern 
zur  Seite  der  Symphysis  pnbis  nach  innen 
und  unten  Ton  dem  unteren  TbeU  des  Ur- 
Sprunges  des  M.  addnctor  brevis  nnd  dann 
Yon  hier  aus  nach  aussen  too  der  gan- 
zen Länge  der  vereinigten  Scham-  und  Sitzbeinäste  bis  znm  vorde- 
ren Theil  des  Tnber  ossis  ischü.  Von  bier  ans  strahlen  die  MuBkeUk- 
sem  fächerförmig  gegen  den  Oberschenkel  aus,  an  welchem  sie  sich 
von  dem  grossen  RollhUgel  an  bis  zum  Epicondylus  internus  an  der  Li- 
nea aspera  und  ihrer  oberen  und  unteren  inneren  Lippe  ansetzen.  Die 
obersten  resp.  änssersten  nnd  kUrzeüten  Fasern  laufen  vom  Sitzbeiu- 
bOcker  und  dessen  Umgebung  in  querer  Richtung  nach  aussen;  sie  wer- 
den anch  als  besonderer  Muskel ,  m.  adductor  femoris  nUnimiu  bescbrie- 
ben;  die  folgenden  Fasern  laufen  mit  zunehmender  Steilheit  naob  »b-. 
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wärts;  die  längsten  Fasern  gehen  am  inneren  Rande  des  Muskels  fast 
vertikal  von  der  inneren  Abtheilung  des  Schambeins  nach  abwärts  und 
setzen  sich  in  eine  Sehne  fort,  die  zum  Epicondylus  internus  geht;  und  mit 
welcher  sich  die  unterste  Abtheilung  des  M.  adductor  longus  verbindet 
Der  Ansatz  des  Muskels  längs  der  Linea  aspera  ist  durch  drei  oder  vier 
sehnige  Bogen^  welche  in  einer  Reihe  liegen  und  den  Arteriae  perforan- 
tes  den  Durchtritt  gestatten ,  unterbrochen ;  die  oberste  Lücke  entspricht 
der  Trennungsstelle  des  M.  adductor  minimus.  Eine  grössere  Lttcke  fin- 
det sich  nahe  oberhalb  des  Epicondylus  internus  zwischen  dem  fleischi- 
gen und  sehnigen  Thcil  des  Muskelansatzes ;  sie  dient  für  den  Durch- 
tritt der  Schenkelgeiässe  von  der  vorderen  Fläche  des  Oberschenkels 
zur  Kniekehle. 

Dieser  Muskel  grenzt  an  die  Mm.  adductores  longus  et  brevis  und 
vastus  internus  nach  vorn^  die  Mm.  flexores  cruris  und  gluteus  maximus 
nach  hinten,  den  M.  gracilis  nach  innen  und  die  Mm.  quadratus  femo- 
ris  und  obturator  externus  nach  oben. 

Wirkungen  der  Hüft-  und  Oberschenkelmuskeln. 

Der  m.  yluiaeus  maximus  ist  der  stärkste  Strecker  des  Hüftgelenkes.  Durch  seine 
Thätigkeit  wird  der  gebeugte  Oberschenkel  mit  dem  Stamm  des  Körpers  in*' eine 
gerade  Linie  gebracht;  aber  seine  hauptsächlichste  Wirkung  und  diejenige,  mit 
welcher  seine  starke  Entwicklung  beim  Menschen  zusammenhängt,  besteht  darin, 
dass  er  bei  feststehender  unterer  Extremität  den  Stamm  des  Körpers  aus  der  ge- 
beugten Lage  im  Hüftgelenk  zu  erheben  vermag;  bei  welcher  Thätigkeit  die  Mus- 
keln beider  Seiten  zusammenwirken.  Der  obere  Theil  des  Muskels  hat  eine  abzie- 
hende, der  untere  eine  anziehende  Wirkung  auf  den  Oberschenkel.  Obgleich  die 
volle  Contraktion  der  Mm.  glutei  maximi  dazu  gehört,  den  Körper  aufzurichten, 
so  ist  doch  für  seine  Erhaltung  in  der  aufrechten  Stellung  die  Thätigkeit  dieser 
Muskeln  meist  nicht  nothwendig,  indem  diese  vorzugsweise  durch  die  Spannung 
der  beiden  Ligamenta  ilio-femoralia  zu  Stande  kommt,  da  das  Körpergewicht  so 
vertheilt  ist,  dass  bei  aufrechter  Stellung  der  Schwerpunkt  des  Oberkörpers  hinter 
die  Achse  der  beiden  Hüftgelenke  fällt;  bei  ruhiger  aufrechter  Stellung  sind  daher 
die  beiden  grossen  Gesässmuskeln  vollständig  entlastet. 

Die  mm.  gluiaei  medius  und  minimus  sind  kräftige  Abductoren  des  Schenkels 
und  kommen  zusammen  mit  dem  M.  tensor  fasciae  latae  hauptsächlich  in  Thätig- 
keit, wenn  der  Körper  nur  auf  einem  Beine  gestützt  ist,  wie  es  beim  Gehen  ab- 
wechselnd der  Fall  ist.  Ihre  vorderen  Fasern  ziehen  den  grossen  Rollhügel  nach 
vorn  und  rotiren  dadurch  den  Oberschenkel  nach  innen ;  oder  bei  fixirtem  Trochan- 
ter  rotiren  sie  das  Becken,  ziehen  es  auf  ihrer  Seite  nach  hinten  und  schieben  da- 
durch die  entgegengesetzte  Seite  nach  vom. 

Von  dem  m.  iensor  fasciae  latae  wird  allgemein  angenommen ,  dass  er  die 
Wirkung  der  anderen  Muskeln  durch  Spannung  der  Schenkelbinde  unterstütze.  Er 
unterstützt  auch  die  vorigen  Muskeln  bei  der  Rotation  des  Schenkels  nach  innen 
und  wirkt  in  dieser  Beziehung  den  obersten  Fasern  des  M.  glutaeus  maximus  ent- 
gegen. In  anderer  Beziehung  vereinigen  sich  beide  Muskeln  durch  ihre  Anheftung 
an  die  gleiche  Abtheilung  der  Fascia  lata  zu  gleicher  Wirkung,  indem  sie  vermit- 
telst des  von  ihnen  zum  Condylus  externus  tibiae  gehenden  Streifens  den  Ober- 
schenkel im  Knie  festzustellen  vermögen;  in  diesem  Sinne  betrachtet  sie  Meyer 
sogar  als  Extensoren  des  Knies. 

Die   mm,   pyrifovmis   und    roiatör  ericeps  femoris    stützen    das   Hüftgelenk 

Qnftin-Uoffmftnn,  Anatomie.  24 
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hinten  und  rotiren  den  Schenkel  nach  aussen ,  so  dass  durch  ihre  Wirkung  die 
Zehen  möglichst  nach  aussen  gerichtet  werden ;  ebenso  sind  sie  beim  Balance- 
ment  des  Oberkörpers  auf  den  Oberschenkeln  in  Thätigkeit. 

Der  m.  quadraius  femorh  ist  theils  Adductor,  theils  hilft  er  bei  der  Rotation 
nach  aussen  mit.  Bei  starker  Beugung  des  Oberschenkels  kann  er  mit  der  vori- 
gen Gruppe  für  die  Streckung  thätig  sein. 

Der  m.  ohturator  exierntts  rotirt  gleichfalls  nach  aussen,  dabei  adducirt  er 
das  Bein  und  ist  namentlich  bei  dem  Uebereinanderschlagen  der  Beine  thätig. 

Der  m.  ilio^psoaa^  der  Hüftbeogemuskel ,  beugt  den  Oberschenkel  gegen  den 
Stamm  oder  umgekehrt  den  Stamm  gegen  den  Oberschenkel,  je  nachdem  der  eine 
oder  der  andere  mehr  fixirt  ist. 

Der  m,  peceineus  ist  theils  Beuger,  theils  Anzieher. 

Die  mm,  adduciores  lonyus^  brevis  und  magnus  ziehen  den  Oberschenkel  ge- 
gen die  Mittellinie  an,  sie  helfen  femer  abwechselnd  mit  den  Gesässmukeln  beim 
Gehen  den  Oberschenkel  balanciren,  und  können  bei  der  Rotation  des  Oberschen- 
kels nach  aussen  mitwirken;  namentlich  ist  in  dieser  Richtung  der  M  adductor 
minimus  thätig 

Mit  den  Gehbewegungen  ist  eine  abwechselnde  Thätigkeit  der  Auswärts- 
und  £inwärtsrolIer  beider  Seiten  verbunden.  Die  Auswärtsroller  wirken  dabei  vom 
Becken  auf  den  RoUhiigel,  die  Einwärtsroller  vom  tixirten  Oberschenkel  auf  das 
Becken.  Wenn  ein  Schritt  gemacht  wird,  so  stellt  sich  das  Becken  schräg  und 
das  Hüftgelenk  ist  auf  der  Seite  des  vorgesetzten  Beins  in  Rotation  nach  aussen, 
auf  der  zurückbleibenden  Seite  in  Rotation  nach  innen.  Wird  nun  das  andere 
Bein  vorgesetzt ,  so  wird  die  Stellung  in  beiden  Hüftgelenken  umgekehrt  \  es  wird 
von  dem  Trochanter  des  den  Körper  stützenden  Beines  aus  durch  die  Thätigkeit 
der  Einwärtsroller  die  entgegengesetzte  Beckenseite  vorgeschoben,  während  die 
Auswärtsroller  dieser  Seite  vom  Becken  aus  auf  den  Trochanter  wirken  und  das 
vorzusetzende  Bein  aus  der  Rotation  nach  innen  in  die  Rotation  nach  aussen 
bringen. 

Der  m.  guadriceps  femorh  streckt  das  Bein  im  Knie ;  doch  ist  er  bei  aufge- 
setztem Fuss  während  des  ruhigen  Stehens  ebenso  wenig  in  Thätigkeit,  wie  bei 
gleicher  Stellung  der  M.  gluteus  maxiraus,  da  der  Körper  vorzugsweise  durch  sei- 
nem Schwerpunkte  entgegenwirkende  Bänder  in  dieser  Stellung  erhalten  wird. 

Die  Mm.  rectus  femoris  anticus,  sartorius,  gracilis,  semitendinosus,  semimem- 
branosus  und  der  lange  Kopf  des  M.  biceps  wirken  sowohl  auf  das  Hüftgelenk 
wie  auf  das  Kniegelenk. 

Der  m,  sartorius  bewirkt  eine  mit  Abduction  verbundene  Beugung  im  Hüft- 
und  Kniegelenk;  ein  Theil  der  Bewegung,  welche  zum  Sitzen  mit  untergeschlage- 
nen Beinen  führt. 

Der  m.  rectus  femorh  beugt  die  Hüfte  und  streckt  das  Knie;  der  doppelte  Ur- 
sprung seiner  oberen  Sehne  ist  dabei  von  Belang,  indem  bei  gebeugtem  Ober- 
schenkel nur  der  am  Pfannenrande  entspringende  Theil,  bei  gestrecktem  Obers 
Schenkel  beide  Ursprünge  während  der  Streckung  des  Kniees  in  Wirksamkeit  sind. 

Die  Flexoren  des  Kniees  können  die  Hüfte  strecken  und  das  Knie  beu- 
gen; dabei  ist  zu  beachten,  dass  bei  den  gewöhnlichen  Bewegungen  sich  diese 
Wirkungen  in  Hüfte  und  Knie  zugleich  vollziehen.  Wenn  durch  andere  Muskeln 
das  Knie  zu  strecken  gesucht  wird  und  die  Beugemuskeln  der  Hüfte  schlaff  sind, 
80  bewirkt  die  Contraktion  dieser  Muskelgruppe  Streckung  der  Hüfte,  ist  dagegen 
die  Hüfte  in  der  Beugestellung  fixirt  und  das  Kniegelenk  giebt  nach,  so  veranlas- 
sen sie  bei  ihrer  Zusammenziehung  Beugung  des  Kniees. 

Der  kurze  Kopf  des  m.  biceps  ist  der  einzige  Kniebeugemuskel,  der  nur 
über  das  Kniegelenk  weggeht;  bei  alleiniger  Wirkung  des  gesammten  M.  biceps 
rotirt  der  Unterschenkel  nach  aussen. 
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Der  m,  gracUis  wirkt  als  Addnctor  im  Hüftgelenk ;  mit  den  Mm.  sartorius  und 
semitendinosus  rollt  er  d^n  Unterschenkel  im  Kniegelenk  nach  einwärts,  welche 
Bewegung  vorzugsweise  bei  der  Beugung  im  Kniegelenk  vollzogen  werden  kann. 

Der  m.  aubcruralh  zieht  wahrscheinlich  bei  der  Streckung  des  Kniees  den  obe- 
ren Theil  der  Gelenkkapsel  in  die  Höhe  und  bewahrt  ihn  so  vor  der  Einklemmung 
zwischen  Femur  und  Patella. 


MuskelD  des  Unterschenkels  und  des  Fusses. 

Aehnlich  wie  die  Muskeln  am  Vorderarm  fllr  die  Bewegung  der 
Hand  and  der  Finger  bestimmt  sind,  so  dienen  die  Muskeln  am  Unter- 
schenkel fUr  die  Bewegung  des  Fasses  and  der  Zehen.  Auch  in  der 
gesammten  Anordnung  der  Muskeln  zeigt  sich  eine  grosse  Ueberein- 
stimmung  mit  denjenigen  an  der  oberen  Extremität;  wenn  sie  auch  in 
manchen  Dingen  entsprechend  der  veränderten  Organisation  des  Gliedes 
von  einander  abweichen.  Die  Streckmuskeln  sind  an  der  vorderen  Fläche 
des  Unterschenkels  angebracht^  und  erreichen  den  Oberschenkel  nicht;  die 
Beugemuskeln  finden  sich  an  der  hinteren  Seite  und  gehen  zum  Theil 
bis  zum  Oberschenkel  hinauf.  Dabei  rtlcken  an  der  vorderen  Seite  die 
Muskeln  fast  vollständig  in  die  Zwischenräume  zwischen  die  Knochen, 
an  der  hinteren  Seite  wölben  sie  sich  oben  stark  tlber  dieselben  hervor. 
Auch  am  Unterschenkel  liegen  im  Allgemeinen  die  den  ganzen  Fuss  be- 
wegenden Muskeln  an  den  Rändern  der  Gruppen,  die  die  einzelnen  Zehen 
bewegenden  in  der  Mitte  derselben. 

Am  Fusse  befinden  sich  fast  alle  diesem  allein  angehörenden  Mus- 
keln an  der  Sohlenfläche  und  in  den  Zwischenknochenräumen,  während 
sich  an  der  KUckfläche  nur  ein  einziger  Muskel  befindet.  Im  Allgemeinen 
ist  die  Anordnung  etwas  einfacher  als  an  der  Hand. 

Miskela  aa  der  vorderea  Seite  des  Daterscheakels  und  der  D«rsalilädie  des  Fasses. 

Zwischen  Schienbein  und  Wadenbein  liegen  am  vorderen  Umfang 
des  Oberschenkels  vier  Musl^eln,  deren  obere  Abtheilungen,  so  weit  sie 
an  die  Oberfläche  des  Unterschenkels  ragen,  mit  der  Unterschenkel  binde 
innig  verwachsen  sind.  Ihre  Sehnen  sind  im  Allgemeinen  lang,  ihre 
Muskelbäuche  vom  kurz,  während  sie  hinten  weiter  an  den  Sehnen  her- 
abragen. 

Die  hier  zu  betrachtenden  Muskeln  sind:  M.  tibialis  anticns,  M.  ex- 
tensor  hallucis  proprius,  M.  extensor  digitorum  longus  und  M.  peroneus 
tertius;  hierzu  kommt  noch  am  Fassrücken  der  M.  extensor  digitorum 
brevis. 

Der  vordere  Schienbeinmuskel,  m.  tibialis  anticus,  s,  tibiaeus 
anticm,  8.  kippicm  entspringt  von  der  Tuberositas  externa  tibiae  und 
den  oberen  zwei  Dritttheilen  der  äusseren  Schienbeinfläche,  von  einem 
kleinen  Theil  des  angrenzenden  Zwischenknochenbandes,  von  der  star- 
ken Fascia  cruris  und  einem  aponeurotischen  Streifen  zvnschen  dem  Mus- 
kel und  dem  M.  extensor  digitorum  longus. 

Der  Muskel  liegt  am  Unterschenkel  aossen  dicht  an  dem.Schien- 
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beine  an;  die  Sehne,  in  welche  seine  fast  senkrecht  verlanfenden  Fasern 
Übergeben,  ehe  er  das  Fassgelenk  erreicht,  gleitet  hinter  dem  Liga- 
gameDtntn  annnlarc  anterins  in  einer  SyDovialscheidc,  läuft  an  der  Fnss- 
Wurzel  schräg  vom  FnssrUcken  nach  dem  inneren  Fussrand,  indem  sie 
zuletzt  einer  Furche  am  Os  cuueiforme  primum  folgt,  und  setzt  sich  an 
den  innerCD,  unteren  Theil  dieses  Knochens  und  das  angrenzende  Ende 
des  ersten  Mittelfnssknochens  mit  je  einem  Zipfel  ao. 

Der  lange  Strecker  der  grosseo  Zehe,  m.  extensor  haUucis 
longus,  s.  proprius,  liegt  zwischen  M.  tibialis  anticos  und  M.  extensor 
digitomm  communis  longus ;  er  entspringt  von  den  mittleren  drei  FUnf- 
tbeilen  des  vorderen,  schmalen  Tbeils  der  inneren  Wadenbeinflfiche  und 
in   derselben   Ausdehnung  von  dem   Zwischenknochenband.    Die  halb- 

Fig.  226  l''iK  -i-iG     Vordere  UuskeU  am  Unterachen- 

kelundfusse.  '|^ 
1,  L\teDBoreDHehne  des  Uberathenkets ;  r,  lig. 
patellare  lafenug,  2,  m.  vaatun  intemus;  3,  in.  \a- 
8tu8  estemus,  4,  iii.  aartoriuB;  5,  faseia  lata,  ent- 
BprecheiiU  der  Itichtuog  des  m.  tensor  f.  I. ;  ti,  m. 
gastjocnemius ,  7  in.  aoleuit;  8,  m,  tibialis  atiticuB, 
8  aeioe  Sehne,  9,  m.  extensor  hallucis  longiia,  9', 
seine  Sehne;  1(J,  m.  extensor  digitorum  coinmunis 
longua,  lU',  seine  Durchtrittastelle  unter  dem  lig. 
cruciatuiD;  II,  m.  peroneus  longua;  12,  m.  peroneus 
brevia;  i'i,  m.  peroneus  tertiuB,  VA',  Ansäte  seiner 
Sebne;  14,  ui.  extenaor  digitorum  brevis. 


fiederförmig  angeordneten  Fleischfasern  laufen 
schräg  an  die  den  vorderen  Kand  des  Mus- 
kels einnehmende  Sehne,  welche  im  unteren 
Dritttheile  des  Unterschenkels  zwischen  den 
beiden  Nachbarmuskeln  hervortritt,  and,  in  ein 
besondere»  Fach  eingeschlossen,  durch  das  Lig. 
cruciatnm  läuft;  am  Fussrtlcken  angekommen, 
geht  sie  dem  ersten  Mittelfussknocben  entlang, 
nach  TOTD  und  heftet  sich  an  die  Basis  des 
Nagelgliedes  der  grossen  Zehe.  Ein  zarter, 
von  der  Sehne  nach  den  beiden  Seiten  ab- 
gegebener Fortuatz  breitet  sich  Über  das  Ge- 
lenk zwischen  dem  Mittelfussknochen  und  der 
ersten  Phalanx  aus. 

Der  Muskel  wird  in  seinem  oberen  Theil 
ganz  von  den  beiden  anderen  bedeckt,  zwiecheo 
welche  er  eingeschoben  ist.  Er- liegt  am  Unter- 
schenkel nach  aussen  von  der  Arteria  tibialis 
antica,  welche  zwischen  ihm  und  dem  JA.  ti- 
bialis anticQs  herabläuft;  am  Fussgelenk  hin- 
ter dem  Lig.  cruciatnm  geht  er  schräg  Über 
die  Arterie  weg  und  liegt  von  da  am  Fuss- 
rtteken  an  ihrer  inneren  Seite. 


Vordere  Mualiclii  am  Unterguhenkel  und  Fnue. 


37H 


Der  lange  gemeinBchaftliche  Zehenetrecker,  m.  ejrtensor 
digitorum  commvms  longus,  8.  dig.  pedis  lonpa,  liegt  oben  dicht  neben 
dem  M.  tibialis  anticiui,  zwischen  ihm  nnd  den  Mm.  peronei,  anten  zwi- 
schen M.  extensor  hallacis  lonfcns  nnd  M.  peroneaB  tertins.  Er  eDtepringt 
von  der  Tnberositas  exterati  tibiac  ron  dorn  Kßpfohen  nnd  dem  vorderen 
Theil  dor  inoeren  Fläche  doo  WadeDbeiDS,  in  einer  AuBdehnung  von 
etwa  drei  Viertheilen  seiner  Lange,  von  einer  kleinen  Strecke  des  oberen 
Theils  des  Lig.  interoxRenm  nnd  endlich  von  den  beiden  apoDenrotisohen 
Scheidewänden  zwiiiühen  ihm  nnd  seinen  beiden  Nftchbam,  sowie  von 
der  Fancia  cmriH.  Ucr  Mnnkel  ist  gleichfalln  halbgefiedcrt  und  seine 
Muskelfasern  verlaufen  schräg  zu  der  einen,  den  vorderen  Rand  einneh- 
menden Sehne.  Diese  spaltet  sich  der  Reihe  nach  in  vier  kleinere  Seh- 
nen, welche  mit  dem  M.  peronens  tertins  und  in  dieselbe  Scheide  mit 
ihm  eingeschlossen  nnter  der  Süsseren  Hälfte  des  Lig.  crueiattim  her  ver- 
laufen und  am  FussrO^ken  aus  einander  weichen,  um  sich  an  die  vier 
äusseren  Zehen  zn  vertheilen.  Durch  die  Bandschlinge  des  Lig.  erucia- 
tnm,  welche  die  Sehnen  nmfasst,  wird  ihre  Richtung  soweit  verändert, 
dass  sie  in  gerade  Richtung  mit  den  von  ihnen  bewegten  Zehen  kommen. 
Nicht  selten  Uist  sich  die  zur  ftlnften  Zehe  gehende  Sehne  mit  der  des 
M.  peroneus  tertins  schon  betrSchtlicb  hoher  von  den  Übrigen  ab.  Mit 
jeder  der  drei  inneren  Sehnen  vereinigt  sich  auf  dem  Rücken  des  ersten 
Zebengliedes  von  aussen  her  eine  Sehne  des  M.  extensor  digitorum  bre< 


Fig.  227.  Oberfiäphiiclie  Muskeln  und  Seh- 
nen am  FiissrIltkeD.  <!, 
a,  tibia;  l>,  fibula;  e.,  us  iiavii-iibre^  d,  ns  <'iinei- 
fortoe  primum;  1,  1'  ni.  (Ibialiit  antieusj  2,  "2,  m.  ex- 
tenaor  hallueis  lonsug;  B,  :u.  extensor  djgitunim 
coDim.  loQgus,  3',  3' ,  seine  Ausbrei  tiint^s- und  Ansatz - 
weise  an  der  zweiten  Zehe;  4,  ni,  periineus  tertins, 
4',  sein  Ansatz  am  fünften  Mittel fnssknoc lien ;  5,  m. 
soleus;  6,  ni.  (leroneuH  brevis;  7,  7,  m.  extensor  di- 
gitorum bn'vis;  7',  m.  extensor  halluds  brevis;  7", 
Verbindung  der  vierten  Sehne  des  knnen  mit  der 
analogen  des  langen  Zehenntreekersj  8,  9.  lig.  cru- 
ciatumi  10.  II.  Querband  in  der  Dorsalfagde  des 
FiiBses  an  der  Basis  der  Zellen. 

vis.  Alle  vier  Sehnen  bilden  aponeurotische 
Ausbreitungen,  welche  auf  der  ersten  Phalanx 
durch  sehnige  Fortsätze  der  Mm.  lumbricales 
und  intcrossei  verstärkt  werden,  und  heften 
sich  an  demRUcken  der  zweiten  Zehcnglieder 
mit  ihren  mittleren  Theilen  an,  während  die 
Seitenabtbeilungen  sich  nach  vom  vereinigen 
nnd  an  der  Basis  des  Nagelgliedes  ansetzen, 
genau  wie  dies  mit  den  Streeksehnen  der  Fin- 
ger der  Fall  ist. 

Das  obere  Ende  des  Muskels  wird  von 
dem  Nervus  peroneus  profundus  durchbohrt. 

Der  dritte  Wadenheinmakel,  m.  pe-  • 
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roneus  tertias,  entspringt  in  continuirlichem  Zusammenhang  mit  dem  un- 
teren Theile  des  M.  extensor  digitorum  longus  vom  unteren  Viertheil  der 
inneren  Fläche  des  Wadenbeins,  vom  unteren  Theil  der  Membrana  inter- 
ossea  und  von  dem  Lig.  intermusculare  extemum.  Die  sparsamen  Muskel- 
fasern endigen  in  einer  Sehne,  welche  mit  den  Sehnen  des  M.  ext.  dig. 
comm.  long,  durch  das  Ligamentum  cruciatum  tritt,  am  Fussrttcken  sich 
nach  aussen  wendet  und  an  der  oberen  Fläche  der  Basis  des  ftlnften, 
manchmal  auch  noch  des  vierten  Mittelfussknochens  sich  ansetzt. 

Oft  ist  dieser  Muskel  von  dem  vorhergehenden  kaum  abgegrenzt.  Er  kann 
amweilen  so  gross  wie  dieser  werden  und  eine  so  starke  Sehne  besitzen  wie  die 
vier  Sehnen  des  M.  extensor  digit.  longus  zusammengenommen;  andererseits  kann 
er  nur  an  den  vierten  Mittelfussknochen  angeheftet  sein  oder  ganz  fehlen.  —  Sei- 
nes innigen  Zusammenhanges  mit  dem  M.  extensor  digitorum  longus  wegen  wird 
er  von  manchen  Autoren  mit  zu  diesem  gerechnet ,  und  als  fUnfte  Abtheilung  des- 
selben beschrieben. 

Der  kurze  gemeinschaftliche  Zehenstrecker,  m.  extensor 
digitoi^um  communis,  s.  pedis  breviSj  liegt  ganz  am  Fussrtlcken,  ent- 
springt von  der  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins,  nach  vorn  von  der 
Furche  ftlr  den  M.  peroneus  brevis,  und  von  der  tiefen  Abtheilung  des 
Lig.  cruciatum.  Er  spaltet  sich  alsbald  in  vier  zugespitzte,  divergirende 
Muskelbäuche,  von  welchen  jeder  mit  einer  Sehne  endigt;  von  diesen 
heftet  sich  der  erste,  innerste  Bauch  fllr  sich  allein  mit  seiner  Sehne 
auf  dem  Rücken  der  grossen  Zehe  an  der  Basis  des  ersten  Gliedes  an. 
Diese  Abtheilung  wird  auch  für  sich  als  kurzer  Strecker  der  grossen 
Zehe,  m.  extensor  halluds  brevis,  beschrieben.  Die  Sehnen  der  drei 
anderen  Abtheilungen  vereinigen  sich  jede  mit  dem  äusseren  Rande  der 
zu  den  drei  mittleren  Zehen  gehenden  Sehnen  des  M.  extensor  digitorum 
longus.  —  Ausnahmsweise  ist  der  Muskel  fünftheilig  und  schickt  eine 
kleine  Sehüe  auch  an  die  fünfte  Zehe. 

Muskeln  an  der  äusseren  Seite  des  Unterschenkels. 

Die  äussere  Fläche  des  Wadenbeines  wird  von  zwei  Muskeln,  die 
sich  innig  an  sie  anlegen,  in  der  oberen  Abtheilung  bedeckt,  wobei 
wiederum  der  grössere  der  beiden  Muskeln  den  kleineren  umfasst. 

Der  lange  Wadenbeinmuskel,  m.  peroneus,  s.  fibularis  longus, 
s.  primus,  entspringt  vom  Köpfchen  des  Wadenbeines  und  von  den  oberen 
zwei  Dritttheilen  der  äusseren  Fläche  dieses  Knochens,  von  der  Fascia 
cruris  und  den  Sehnen  blättern,  welche  zwischen  ihn  und  M.  extensor 
digitorum  longus  einerseits  und  M.  soleus  andererseits  eindringen.  Er 
geht  über  die  Knöchel  in  eine  starke  abgeplattete  Sehne  über,  welche 
hinter  derjenigen  des  M.  peroneus  brevis  durch  die  Furche  hinter  dem 
Malleolus  externus,  dann  an  der  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins 
gegen  den  äusseren  Fussrand  herabläuft  und  der  Rinne  an  der  äusseren 
und  unteren  Fläche  des  Würfelbeins  folgend  zur  Fusssohle  gelangt; 
hier  ändert  sie  ihre  Richtung  und  geht  schräg  nach  innen,  um  sich  an 
die  untere  Fläche  des  Os  cuneiforme  primum   und  die  Basis  des  ersten 
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Mittelfassknoctaens  anzasetzeD.  Bis  zum  äusseren  Fassrande  hin  läuft 
diese  Sehne  mit  derjenigen  des  H.  peroneus  brevis  parallel;  ist  mit  ihr 
zusammen  in  eine  Synovialscheide  eingehüllt ,  und  durch  ein  von  dem 
Ende  des  Wadenbeines  zum  Fersenbeine  gehendes  Band;  rethmculum 
peronearum  superius,  s.  Hg.  laciniatum  extemum,  festgehalten.  An  der 
äusseren  Seite  des  Fusses  an  dem  Fersenbeine,  wo  sich  eine  zweite  nur 
an  diesem  angeheftete  Bandschlinge ,  ret.  peron.  in/erius,  um  sie  herum- 
legt; trennt  sie  sich  von  der  Sehne  des  M.  peroneus  brevis  und  an  der 
Fnsssohle  liegt  sie  in  einem  durch  die  Fasern  des  Lig.  calcaneo-cuboi- 
deum  plantare  gebildeten  Kanäle. 

Der  Muskel  wird  in  seinem  oberen  Tbeil  vom  N.  peroneus  durchsetzt,  welcher 
unterhalb  des  Capitulum  übulae  in  den  Muskel  tritt ,  und  sich  zwischen  den  Fasern 
des  Muskels  und  dem  Wadenbeine  in  die  N.  peronei  profundus  und  superfi- 
cialis theilt. 

Der  kurze  Wadenbeinmuskel,  m.  peroneus  s,  fibularis  brevi& 
8.  secundus,  entspringt  von  den  unteren  zwei  Dritttheilen  der  äusseren 
Wadenbeinfläche  nach  innen  von  dem  M.  peroneus  longus  und  von  die- 
sem theil weise  eingehtlllt,  und  von  den  Zwischenmuskelbändern  zu  sei- 
nen beiden  Seiten.  Die  Fasern  des  Muskels  laufen  in  eine  Sehne  aus, 
welche  seine  äussere  Fläche  bildet  und  in  der  Höbe  des  äusseren  Knö- 
chels vollständig  frei  wird.  Sie  geht,  mit  der  Sehne  des  M.  peroneus 
longus  in  die  gleiche  Synovialscheide  eingeschlossen,  hinter  dem  Knö- 
chel vorbei  durch  das  Retinaculnm  peroneorum,  wendet  sich  nach  vom 
und  befestigt  sich  am  äusseren  Fussrande  an  der  Tuberositas  oss.  me- 
tatarsi  quinti. 

Muskeln  an  der  Unteren  Seite  des  llntersrhenkelK. 

Die  Muskulatur  am  hinteren  Umfange  des  Unterschenkels  besteht 
aus  einer  oberflächlichen  Gruppe  von  Muskeln ;  welche  bis  an  den  Ober- 
schenkel hinaufragen  und  sich  an  das  hintere  Ende  des  Fersenbeins  in- 
serireU;  und  einer  tieferen  Schichte;  welche  mit  Ausnahme  eines  Muskels 
an  dem  Unterschenkel  entspringen  und  hinter  dem  inneren  Knöchel  her  an 
die  verschiedenen  Theile  des  Mittelfusses  und  der  Zehen  gehen.  Beide 
Gruppen  sind  durch  die  Fascia  profunda  femoris  zum  grössten  Theil  von 
einander  geschieden. 

Die  eberiläcUiciie  firapiie  besteht  aus  zwei  oder  drei  Muskeln ;  welche 
sich  gegenseitig  decken.  Zwei  von  ihnen  durch  Grösse  und  Form  ein- 
ander ähnlich  und  vor  den  übrigen  Muskeln  des  Unterschenkels  ausge- 
zeichnet; mm,  gastrocnemius  waAsoleus,  werden;  da  sie  eine  gemeinschaft- 
liche Sehne  besitzen;  auch  häufig  als  ein  Muskel;  dreiköpfigerWaden- 
muskel,  in.  tricepsmrae,  s,  m.  mrae,  8,  extensor  tarsi  suralis,  8.  extensor 
pedis,  beschrieben;  sie  bilden  mit  ihrem  Fleische  den  Vorsprung  der 
Wade  und  inseriren  sich  an  der  Ferse  mit  einer  gemeinschaftlichen  sehr 
starken  Sehne ;  der  Achillessehne,  tendo  Achülis;  der  dritte,  der 
M.  plantaris,  ist  ein  kleiner  Muskel,  dessen  Sehne  zwischen  den  beiden 
anderen  Muskeln  herläuft. 
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Der  zweiköpfige  Wadenmaskel,  m.  gasirocnemius,  s.  gemellua 
mrae,  ».  gastrocnemius  extemus,  eotopringt  mit  zwei  dickeo  KOpfec 
sehnig  von  den  Condyleo  des  Oberscbenkels  nnd  endigt  unten  in  der 
AohilleBsehne.  Der  innere  Ursprnng  int  in  einer  horizontalen  Linie  an 
eine  Vertiefiing  ober  dem  hinteren  Tbeil  des  Condylns  intemuB  befestigt 
nnd  ihm  geaellen  sich  Fasern  zn,  welche  von  einer  kleinen  Strecke  der 
unteren  inneren  Lippe  der  Linea  aspera  entspringen.  Die  KusBere  Ur- 
spmngssebne  kommt  in  einer  schrligea  Linie  ans  einer  an  der  Aassen- 
seite  des  Condylns  extemns  gelegenen  Vertiefung,  welche  sich  llber  der 
Furche  fUr  den  Ursprnng  des  M.  popliteus  befindet.  Die  Muskelfasern 
beider  Eßpfe  bleiben  an  der  Oberflfiche  des  gemeinecbaftlicheD,  dicken, 
halbrunden  Muskelbanches  durch  eine  senkrechte  Furche  getrennt,    zu 


Fig.  228. 


Fig.  228.     Oberflächliche   : 


Mte  de 


Unt. 


nkels. 


1,  m,  vastiis  eitternUB;  2,  m.  biceps  fcmoris;  3. 
m.  semitendinosus  1  4,  m,  Bemimembranosus ;  ö,  f>,  m. 
eracilis;  6,  m.sartorius;  7.  äusserer,  8,  innerer  Kopf 
des  m.  gaatTücnemius  i  9,  Kopf  des  m.  planiaris  lon- 
gus,  9',  seine  Sehne  an  der  Innenseite  der  Achilles- 
sehne;  10,  10,  m.  soleus;  +  +,  tendo  Achillis;  11, 
m.  peroneus  longus;  12,  m.  peroneus  brevis;  13,  m. 
flexor  digitotUK  communis  lungus;  14,  Sehne  des 
m.  tibislis  posticusi  15,  unter  dem  m.  flexor  halluels 
longns,  dessen  Sehne  15'  an  der  Innenseite  der 
Achillessehne  sichtbar  ist. 


deren  beiden  Seiten  die  Fasern  spitzwinklig 
gegen  einander  laufen.  Auf  jeder  der  beiden 
80  entstandenen  seitlichen  Muskclhälften  bilden 
die  oberflächlichen  Faaem  der  entsprechenden 
UrspmngBsehne  einen  dUnnen,  sehnig  glänzen- 
den Ueberzng.  Die  untere,  flache  und  nngetheilte 
Sehne  des  Muskels  geht  ans  seiner  vorderen, 
tiefen  Fläche  hervor  nnd  setzt  sich  anfwSrts 
in  eine  dllnne  Aponcurose  fort,  welche  an  dem 
M:  soleus  verschiebbar  ist.  Zwischen  der  ober- 
flächlichen Sehne  Jeden  Kopfes  und  der  tiefen 
gemein  seh  atUichCD  Sehne  läuft  die  Mehrzahl  der 
Muskelfasern  nach  vorne  nnd  abwärts.  Die 
untere  Grenze  jeder  Hälfte  des  Muskelbaucbs 
bildet  eine  abwärts  gerichtete  Convcxität,  wo- 
bei der  innere  Bauch  weiter  nach  abwärts  reicht 
als  der  äussere.  Ein  gewöhnlich  mit  dem  Knie- 
gelenk in  Verbindnng  stehender  Schleimbeutel 
liegt  vor  dem  inneren  Ursprungskopf,  zwischen 
ihm  nnd  der  Sehne  des  M.  semimembranosus. 
Ein  Paserkuorpel  findet  sich  zuweilen  Über  dem 
Condylns  extemaB,  ein  anderer  zuweilen  Über 
dem  CondylUB  internns  in  die  UrsprnnpBeb- 
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neu  eingela^rt;  in  leltenen  Fällen  findet  sich  eine  VerknOcIiemng  der- 
selben. 


FfK.23d.  ObernSchlicheMuskeln 
deaUnterBchenkelB,  von  der  in- 
neren Seite  aus  gesehen,  '/s 
1,  m.  vaetiiB  intfrniie;  2,  2',  m.  sar- 
torins;  3,  ni.  gracilis;  4,  4'  m.  aemi- 
tendinOBUs  ;  5  ,  ni.  scniiioeinbranosiis ; 
6,  Dl.  K^trounPuiiiis ;  7,  ui.  eoleus:  8,8, 
Achilleggebne  iind  Sehne  dea  in.  plan- 
taria  longtia;  9,  Sehne  dea  n>.  tibjalts 
posticua;  lU,  ID.  flexur  dlf^torum  rum 
uiunie  longua;  12,  12',  ni.  tibialis  anti- 
cuB ;  13,  ni.  abdtiL-tiir  hallncia. 

Die  Kßpfe  des  M.  gsRtrocne- 
niias  bilden  die  untere  Begren- 
zung der  Kniekehle  und  sind  zwi- 
schen die  Ansätze  der  langen  Knie- 
beuger eingeschoben.  Zwischen  dem 
flnsseren  Kopfe  nnd  dem  M.  biceps 
liegt  der  N.  peroneus.  Der  M. 
gaetrocnemioR  bedeckt  den  M.  po- 
plitens  nebst  den  an  seiner  Ober- 
fläche gelegenen  Kniekehlenge- 
fässen  nnd  dem  Nervne  tibialis,  von 
ihm  werden  ferner  der  M.  solens 
und  ein  Tbeil  des  M.  plantaris  be- 
deckt. Die  Vena  saphena  parva 
und  der  Nervus  nuralis  laufen  in 
der  Rinne  zwischen  seinen  beiden 
Köpfen  her. 

Der  grosse  Wadenmuskel, 
ächollenmuskel,  m.  soleiis,  s. 
(fastrocnemius  internus,  entspringt 
aussen  von  dem  hinteren  Theile 
des  Capitulum  fibnlae  von  der  hin- 
teren FlSche  im  oberen  Dritttheil 
des  Wadenbeinschattes ,  innen, 
wo  er  weniger  weit  in  die  HObe 

reicht,  von  dem  unteren  Rande  der  Linea  popIitea  nnd  von  hier  an 
8 — 10  Cm.  weit  abwärts  von  der  hinteren  Kante  des  Schienbeins;  er  ent- 
springt ferner  von  einem  sehnigen  Bande,  welches  hinter  dem  Nervna 
tibialis  und  den  Vasa  tibialia  postica  her  brtickenfbrmig  schräg  von  dem 
Schienbein  zum  Wadenbein  auMgespannt  ist.  Unten  reicht  der  dicke, 
fleischige  Muskelbaach  beträchtlich  weiter  an  der  Achillessehne  herab,  wie 
derjenige  des  M.  gastrocnemius.  Die  hintere  Fläche  hat  einen  dUnnen 
Ueberzug  iongitudinaler  Sehneufasern ,  welcher  eine  Fortsetzung  der  un- 
teren Sehne  ist  und   an  der  vorderen  gleich  beschaffenen  Fläche  des  V 
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gastrocnemius  sich  verschiebt.  Anf  der  yordereO;  tiefen  Fläche  sieht  man 
von  dem  Schienbein  und  Wadenbeinnrsprnng  aus  die  Ränder  zweier  Seh- 
nenblättcr  herablaufen;  welche  in  die  Substanz  des  Muskels  eingebettet 
sind  und  deren  anderen  Ränder  sich  gegen  die  Mittellinie  des  Muskels 
hin  wenden.  Von  beiden  Flächen  dieser  Sehnenblätter  entspringen  Mus- 
kelfasern; die  von  der  vorderen  (tiefen)  Fläche  laufen  gegen  ein  seh- 
niges Septum^  das  den  Muskel  in  zwei  Hälften  trennt;  die  von  der  hin- 
teren Fläche ;  entspringenden  Fasern  laufen  in  der  gleichen ;  schrägen 
Richtung  gegen  die  flache  Sehne  an  der  Oberfläche  des  Muskels  und  von 
ihnen  werden  nicht  allein  die  hintere  Fläche,  sondern  auch  die  beiden 
Seitenränder  und  ein  Theil  der  vorderen  Fläche  des  Muskels  gebildet. 
Der  M.  soleus  besteht  in  Folge  dieser  Einrichtung  aus  kurzen  schrägen 
Fasern,  welche  alle  eine  Länge  von  3—6  Cm.  haben. 

Der  M.  soleus  bedeckt  von  hinten  her  die  Mm.  flexor  hallucis  longus, 
flexor  digitorum  communis  longuS;  tibialis  posticus,  sowie  die  Vasa  ti- 
bialia  postica  und  den  Nervus  tibialis. 

Die  Achillessehne;  tendo Achillis,  die  stärkste  und  dickste  Sehne 
des  Körpers,  wird  durch  die  Vereinigung  der  flachen  Sehne  des  M.  ga- 
strocnemius mit  der  vor  ihr  liegenden  dicken  und  mehr  rundlichen  Sehne 
des  M.  soleus  gebildet.  Von  da  an  wo  die  letzten  Muskelfasern  des  M. 
soleus  zu  ihr  treten,  ist  sie  noch  10—12  Cm.  lang;  sie  inserirt  sich  an 
den  unteren  Theil  der  Tuberositas  calcanei.  Zwischen  dem  oberen  Theil 
des  Fersenhöckers  und  der  Sehne  liegt  ein  Schleimbeutel. 

Zum  M.  gatrocneniius  kommt  in  manchen  Fällen  ein  Bündel  von  Muskelfasern, 
das  höher  oben  am  Überschenkel  über  dem  einen  oder  anderen  Condylus  ent- 
springt und  ist  beobachtet^  dass  dieses  Bündel  zwischen  Arteria  und  Vena  Popli- 
tea hindurch  ging.  Zu  dem  M.  soleus  tritt  zuweilen  am  unteren  und  hinteren  Theil 
eine  accessorische  Portion;  sie  endigt  gewöhnlich  am  inneren  Rande  der  AchiUes- 
sehne,  zuweilen  geht  sie  aber  in  eine  Sehne  über,  welche  sich  selbständig  an  das 
Fersenbein  ansetzt. 

Der  lange  Sohlenmuskel,  m,  plantaris  longus,  entspringt  von 
dem  Oberschenkel  unmittelbar  über  dem  Condylus  extemus  und  von 
der  hinteren  Wand  der  Kniegelenkkapsel,  wo  sie  von  dem  entsprechen- 
den Kopfe  des  M.  gastrocnemius  bedeckt  wird.  Sein  spindelförmiger 
Muskelbauch  ist  12 — 15  Cm.  lang  und  endigt  zugespitzt  in  einer  langen 
dtlnnen  zarten  Sehne,  welche  zwischen  M.  gastrocnemius  und  M.  soleus 
schräg  nach  innen  geht,  längs  des  Innenrandes  der  Achillessehne  und 
theilweise  von  ihr  verdeckt  nach  abwärts  läuft  und  sich  neben  ihr  oder 
mit  ihr  vereinigt  am  Fersenhöcker  ansetzt. 

In  der  Art  und  Weise  seiner  Endigung  wechselt  derM.  plantaris;  zuweilen  ist 
seine  Sehne  in  den  unteren  Theil  der  Achillessehne  eingeschlossen,  zuweilen  endigt 
er  an  dem  Ligamentum  laciniatum  internum  oder  in  dem  Fette  zur  Seite  des  Fersen- 
beins. Oefters  fehlt  der  ganze  Muskel,  oder  wechselt  auch  seine  Ursprungsstelle, 
wobei  er  meist  weiter  herabrückt. 

Die  tiefe  Gni|i|ie  der  Muskeln  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschen- 
kels liegt  den  Knochen  dicht  an  und  ist  zum  grössten  Theil  zwischen 
dieselben  gelagert;  sie  besteht  aus  den  Mm.  popliteus,  flexor  digitorum 
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oommtinis  longns,  flexor  hallacia  longns  and  tibialis  poitioos.  Der  erste 
dient  der  Beweg:ung  des  Unterschenkels  und  der  Kniegelenkkapsel,  die 
beiden  folgenden  der  Beagnng  der  Zehen,  der  letzte  bewegt  den  gao- 
xen  FnsB. 

Der  Kniekeblemnaskel,  m.  popliteus,  a.  »ubpoplüeua,  ein  schrS- 
ger,  dreieckiger,  hinter  dem  Kniegelenk  gelegener  and  nnterhalh  das- 
selbe herabreicbender  Mnekei  entspringt  mit  einer  dicken,  2 — 3  Cm. 
langen  Sebne  an  der  Ansaenseite  des  Condylns  esternns  femoris  anter 

Fig.  230.    Tiefe  Huskeln  so  der  Hinterseite  Fig.  230. 

dea  Unterflchenkela.     '|,  '  ^  ^ 

a,  plaDum  popliteum  femoris:  b,  hintere  FlScbe 
des  WadenbeloB;  c.  mallenlufi  internus;  d,  niallei)- 
liu  eiteraiu;  e,  tuberogitaa  cali^&nei  mit  dem  An- 
sätze der  AchilleBiehDe ;  1,  innerer  Knpf,  2,  äusserer 
Kopf  des  m.  gastrocnemiiis ;  3,  m.  plantaris;  4.  Sehne 
des  m.  seraimembranosns ;  5,  Sehne  des  m.  biceps; 
6,  ni.  popliteus ;  7,  7'.  Ursprungss teilen  des  ui.  eoleus 
an  dem  Wadenbein  und  dem  Schienbein;  8,  8'  m.  ti- 
bialis posticus;  9,  9',  nt.  fleior  iltgitorum  commuDis; 
10,  10'  !□.  tleior  hallucis  loni^is;  II,  jl' ni.  peroneus 
longus  ;  12,  ni.  peniiieue  lirevis. 


dem  Lig.  accessorinm  extemam  genn  and  von 
der  Kapsel  den  Kniegelenks ;  er  hSngt  mit  dem 
Sosaeren  halbmondförmigen  Knorpel  zusam- 
men nnd  erhSit  von  dem  Ligamentum  popliteum 
obliquum  Verstärkangsfasem.  Seine  Muskelfa- 
sern dirergiren  nach  anten  und  innen  and 
setzen  sich  an  die  gesammte  dreieckige  Fläche 
des  Schienbeins,  welche  Hber  der  linea  Popli- 
tea Hegt,  an. 

Der  M.  poplitena  ist  von  einer  straffen  Fas- 
cie  Überzogen,  deren  Fasern  hatipts&chltch  ans 
dem  mittleren  Schenkel  des  M.  semimembra- 
nosns  stammen.  Die  Vasa  poplitea  and  der 
Nervus  tibialis  liegen  auf  seiner  hinteren  FIttehe 
nnd  diese  wird  ansserdem  vom  M.  gastrocne- 
mina  bedeckt. 

Die  drei  ttbrigen  Muskeln  dieser  Gruppe 
werden  von  der  zwischen  Schienbein  und  Wa- 
denbein ausgespannten  tiefen  Binde  fest  za- 
sammengebalten  nnd  von  dem  M.  solens  ge- 
trennt, ihre  Muskelbäuche  laufen  nebeneinan- 
der nach  abwärts,  ihre  Sehnen  kreuzen  sich 
jedoch  znm  Tbeil  beim  Uebertritt  anf  den  Fdsb. 

Der  lange,  gemeinschaftliche  Ze- 
henbenger,  m.  flexor  diffitorvm  communis 
lotHfus,  8.  per/orans,  s.  profundus  entspringt 
von  der  hinteren  Fläche   des  Schienbeins  in 
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dem  Raum  nnterhalb  der  Linea  pnplitea  biR  etwa  10  Cm.  Über  dem 
iDDeren  KnOobel  and  ferner  mit  aponenrotisoben  Fasern,  die  nnter  den 
H.  tibialis  poBticns  binweg  mit  dem  M.  flexor  ballncis  longus  znsammen- 
bfingen.  Der  Muskel  ist  halbgefiedert,  die  Fleiachfasem  laufen  acbräg 
nacb  hinten  in  eine  Sehne,  die  den  hinteren  Rand  des  Muskels  einnimmt. 
Die  Sehne  läuft  oberflScblicher  als  diejenige  des  M.  tibialis  posticus  und 
von  einer  besonderen  fibrönen  und  Synovialscheide  eingehüllt,  in  der 
Furche  hinter  dem  Malleolus  intemuH  herab,  wendet  sich  dann  durch 
die  CoQcavität  an  der  Innt^nfläobe  des  Calcaneus  hindurch  zur  Fasssoble, 
wo  eie  schräg  nach  vorn  und  aussen  läuft,  die  Sehne  des  M.  flexor  hal- 
Incis  longUB  kreuzt,  und  mit  ihr  durch  einen  sehnigen  Ktrang  zusammen- 
hängt; alsdann  spaltet  sie  eich  in  vier  kleinere  Sehnen,  welche  sich  auf 
die  vier  kleinen  Zehen  vertheilen  und  an  deren  Endglieder  ansetzen. 
Jede  Zehensehne  läuft  an  ihrer  zugehörigen  Zrhe  in  einer  fibrösen  Scheide 
durchbohrt  die  entsprechende  Sehne  des  M.  flexor  digitnrum  brevis,  er- 
hält einen  SynovialUberzug  und  gicbt  Vincula  accessoria  an  die  Phalangen 
ab,  verhält  sich  also  genau  wie  der  flexor  digitorum  snblimis  an  den 
Fingern  der  Hand. 

Die  Vasa  tibialia  postica  und  der  Nervus  tibiaÜK  liegen  im  unteren 
Theile  ihres  Verlaafes  am  Unterschenkel  an  der  Oberfläche  des  M.  flexor 
digitorum  longns. 

Mit  den  Sehnen  des  M.  flexor  digitorum  loogus  hängen  an  der  Fuss- 
sohle  der  M.  quadratus  plantae  und  die  Mm.  lumbricales  zusammen;  diese 
werden  daher,  obgleich  zum  Fusse  gehörig,  am  passendsten  hier  beschrieben. 

Der  viereckige  Sohlenmuskel,  m.  quadratus  plantae,  s.  flexor 
accessorius  plantae,  s.  caro  qwtilrata  atylvü,  entspringt  mit  zwei  Köpfen, 
von  denen  der  innere  und  grossere  fleischig  nnd  an  die  Innenseite  des 
Fersenbeins  geheftet  ist,  während  der  äussere,  abgeplattete  und  sehnige 
Kopf  von    der  Plaiitarfläche  des  Fersenbeins  etwas  nacb  vom   von  dem 


Kg.  231.  Fig.  23t.    Mittlere  Alitheilung  der  FUi 


1,  Sehne  ilea  in.  tlexnr  halluds  longuB;  2,  Sehne  des 
III.  Heitor  digitürum  eniuinuniSj  3,  ni.  flexor  acceaBorius 
plantae;  4,4,  uim.  lumbnuatea ;  f>.  Sehne  des  m.  Ilex»r 
digitor.  brevis  an  ihrer  Spaltungsatelle  an  der  zweiten 
Zehe;  6.  ni.  flexor  ballucU  brevis i  7.  m.  flexor  digiti  minimi, 

Tnberculum  extemum  nnd  dem  Ligamentum  plan- 
tare longum  entspringt.  Die  vereinten  Köpfe  bil- 
den eine  breite  Muskelmasse,  die  sich  fleischig 
an  den  äusseren  Rand,  die  obere  und  untere  Fläche 
der  Sehne  des  M.  flexor  longns  nacb  hinten  von 
der  Stelle  ansetzt,  an  welcher  sich  diese  in  ihre 
Endsehnen  spaltet.  Dieser  Muskel  unterstutzt  die 
Wirkung  des  M.  flexor  longns  nnd  verändert  die 
Zugricbtnng  seiner  Sehnen. 

Die  Spulrnnskeln  des  Fusses,  mm,  Iwh- 
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bf'icales  pedis,  vier  an  der  Zahl,  entspringen  an  der  Theilungsstelle  von 
den  lehnen  des  M.  flexor  digit.  longus,  wobei  die  drei  äusseren  je  zwei 
Sehnen  zum  Ursprung  benutzen ;  sie  laufen  naeh  vom  gegen  den  Innen- 
rand der  vier  äusseren  Zehen.  Jeder  Muskel  endigt  an  der  Basis  des  er- 
sten Zehengliedes  mit  einer  kleinen  Sehne  in  der  Aponeurose  der 
Strecksehne. 

Die  Spulmuskeln  des  Fusses  sind  weniger  stark  entwickelt  als  die- 
jenigen der  Hand,  sind  aber  sonst  den  gleichen  Variationen  unterworfen. 

In  der  Fusssohle  wird  die  Sehne  des  M.  flexor  digitorum  longus,  zu- 
sammen mit  dem  M.  flexor  accessorius  und  den  Mm.  lumbricales  nach  unten 
zu  durch  den  M.  flexor  digitorum  brevis  bedeckt,  und  zwischen  ihnen 
liegen  die  Plantarnerven  und  der  hintere  Theil  der  Arteria  plantaris  ex- 
terna. Die  gespaltene  Sehne  mit  ihren  Htllfsmuskeln  bedeckt  von  unten 
den  M.  abductor  hallucis,  die  Sehne  des  M.  flexor  hallucis  longus  die 
Mm.  interossei  und  den  arteriellen  Plantarbogen. 

Der  lange  Grosszehenbeuger,  m,  flexor  hallucis  longiis,  ent- 
springt von  den  zwei  unteren  Dritttheilen  der  hinteren  Wadenbeinfläche 
mit  Ausnahme  des  untersten  Stückchens,  von  dem  Septum  intermusculare 
zwischen  ihm  und  dem  Mm.  peronei  und  der  von  ihm  mit  dem  Flexor 
digitorum  longus  gemeinschaftlichen  Aponeurose,  die  tlber  den  M.  tibia- 
lis  posticus  weggeht.  Die  Muskelfasern  laufen  flederfbrmig  schräg  nach 
hinten  und  unten  an  eine  Sehne,  welche  an  der  hinteren  Fläche  des  Mus- 
kels liegt  und  erst  unterhalb  des  inneren  Knöchels  frei  wird.  Die  Sehne 
durchläuft  hinten  an  dem  Schienbein  eine  besondere  Rinne  und  eine  an- 
dere am  hinteren  Rande  des  Sprungbeins,  wobei  sie  an  diesen  Knochen 
durch  fibröse  und  Synovialscheiden  festgehalten  wird  und  wendet  sich 
dann  in  einer  Furche  des  Fersenbeins  unter  dem  Snstentaculum  tali  nach 
vorn;  in  der  Fusssohle  hängt  sie  durch  einen  Sehnenstrang  mit  der  sie 
kreuzenden  Sehne  des  M.  flexor  digitorum  longus  zusammen,  läuft  ent- 
lang dem  ersten  Mittelfussknochen  zur  grossen  Zehe,  wird  an  der  ersten 
Phalanx  derselben  von  einer  fibrösen  Scheide  aufgenommen  und  heftet 
sich  an  die  Basis  des  Nagelgliedes. 

Von  dem  Knöchel  an  abwärts  ist  die  Sehne  dieses  Muskels  von 
denen  der  Mm.  tibialis  posticus  und  flexor  digitorum  communis  longus 
durch  einen  etwa  2  Cm.  breiten  Zwischenraum  getrennt,  in  welchem  die 
Vasa  tibialia  postica  und  der  Nervus  tibialis  liegen;,  weiter  nach  oben 
grenzt  der  Muskel  nach  innen  an  den  M.  tibialis  posticus,  nach  aussen 
an  die  Mm.  peronei  und  bedeckt  die  Vasa  peronea. 

Der  hintere  Schienbeinmuskel,  Schwimmmuskel,  m.  tibia- 
lis posticuSf  s.  tibiaeus  posticus^  s.  naiäicus,  zwischen  den  Mm.  flexor  hal- 
lucis longus  und  flexor  digitorum  communis  gelegen,  entspringt  von  der 
gesammten  Membrana  interossea  mit  Ausnahme  des  untersten  Stückes 
und  von  den  angrenzenden  Flächen  der  Unterschenkelknochen,  wobei 
derSchienbeinursprung  sich  vom  oberen  Tibio-fibulargelenk  bis  unter  das  un- 
tere Ende  des  Ursprungs  des  Fingerbeugers  erstreckt,  während  an  dem  Waden- 
beine die  drei  mittleren  Fttnftheile  von  ihm  eingenommen  werden;  end- 
lich erhält  er  Fasern  von  der  ihn  bedeckenden  Aponeurose  der  benaoh- 
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barteD  Huskeln.  Die  fiederfönnig  angeordneten  HaBkelfasern  endigen 
in  einer  starken  etwas  abgeplatteten  Sehne,  welche  an  der  hinteren 
Fläche  des  Mnskels  liegt.  Die  Sehne  wird  Ober  dem  inneren  EnOohel 
frei,  kreozt  sich  daselbst  mit  der  Sehne  des  langen  Fingerbengers,  indem 
sie  zwischen  ihm  nod  dem  Schienbein  hindurch  nach  innen  gebt,  paasirt 
dann  die  Fnrcbe  hinter  dem  inneren  Knöchel,  wendet  sich  gegen  di« 
Fnsaohle  nach  rorn  nnd  setzt  sich  am  inneren  Fnssrande  an  die  Tnbero- 
sitas  ossis  naricularis  an. 


Hg.  232. 


Fig.  232.  Quet 
ten  FusB  zw 
Hittelfuas, 


cbnttt  durch  den  rech- 
ichen  FusBwurzel  nnd 
bere  Abtheilung.    ■/> 


vis;    7,  m.  peroneus  longns: 
oomm.  longus;     ?"   ~    " 
digitorum  brevia; 


Man  flieht  den  queren  dorcli  die  keilbeine 

und  das  WUrfelbein  gebildeten  Bogen,  a.  oa 

cuneiforme  prinium;  b,  ob  cuneiforme  eecun- 

dum;    c,  OB  tuneiforme  tertium;    d  u.  e,  die 

Ctelenkflächen  des  WUrrelbeins  für  die  beiden 

letzten  FusawurEelknochen.    1,  Sehne  des  m. 

tibialis  anticuB ;    2,  Sehne  des   m.   estensor 

halincis  \oogiiB ;  3,  Sehne  defl  m.  eitensor  hal- 

luds  brevis;    3',  m.  extensor  digitomm  bre- 

vis;  4,  Sehnen  des  m. extensor digitorum  loDgiu; 

5,  m.  peroneufl  tertius;    6,  ni.  peroneus  bre- 

ft,  m.  Ilexor  hallucis  longus;    9,  m.  flexor  digitorum 

accesBOriUBi    11,  m.  abductor  haUucis;    12,  m.  flexor 

abductor  digiti  minimi. 


Von  der  Ansatzstelle  des  M.  tibialis  posticns  ans  gehen  Verlänger- 
ungen der  Sehne  nach  vorn  an  alle  Keilbeine,  das  WttrTi-Ibein  nnd  an 
die  Basis  des  zweiten,  dritten  nnd  vierten  Mittelfussknochens;  ein  schwä- 
cherer Fortsatz  geht  nach  hinten  an  das  Snsteataculam  tali.  Die  Sehne 
ist  in  eine  besondere  Schleimscheide  eingeschlossen,  welche  sich  an  der 
Fosssohle  etwas  aasweitet.  Unmittelbar  vor  der  Insertion,  da  wo  sie 
am  Sprungbein  liegt,  enthält  sie  eine  knorpelige  oder  knOcheme  Ein- 
lagerung. 

Der  M.  tibialis  posticns  ist  theils  von  den  beiden  neben  ihm  liegen- 
den Mnskeln,  zum  grösseren  Theil  aber  von  der  mit  diesen  verbunde- 
nen Aponeurose  bedeckt.  Er  dient  den  Vasa  peronea  nnd  in  seinem 
oberen  Theil  den  Vasa  tibialia  postica  zur  Unterlage. 


Kine  Haskehi  der  Faustkle. 

Die  Mnskeln  an  der  Fnsssohle  sind  in  drei  Lagen  angeordnet:  in 
oberflächliche,  mittlere  und  tiefe.  Die  der  Fusssoble  zunächst  gelegenen, 
oberflächlichen  Muskeln  bilden,  ähnlich  wie  die  in  der  Hohlhand 
liegenden  Mnskeln,  drei  seitlich  neben  einander  liegende  und  äosserlich 
durch  leichte  Vertiefungen  geschiedene  Gruppen,  von  denen  je  eine  der 
grossen  und  der  kleinen  Zehe  angehört  und  eine  die  Mitte  des  Fnsses 
einnimmt.  Die  mittlere  Mnskelscbichte  besteht  aus  den  bereits  be- 
schriebenen HtÜfsmuskeh)  des  M.  flexor  digitomm  communis  longus  und 
die  tiefe  Abtbeilong  wird  von  den  Zwischenknoohenmnskeln  gebildet. 
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die  Sbnlicb,  wie  bei  der  Hand,  in  die  ZwiBcbenknochenränme  des  Mittel- 
fassea  eingelagert  sind. 

Die  mittlere  Gruppe  der  oberflächlicben  Abtheilang  besteht  ans 
einem  Muskel. 

Hilllcrer  HBskd.  —  Der  korze  gemeiDscbaftlicbe  Zeheuben- 
ger,  m.  flexor  digitorum  comnmni»  brevis,  s.  sublimis,  8.  per/oratuB,  s.  m. 
pediaetis  internus,  entspringt  mit  dem  zugespitzten,  sehnigen,  hintereD 
£tide  70D  dem  inneren  Tbeile  des  FersenhOckers  und  von  hier  an  nach 
Tom  etwa  5—6  Cm.  weit  von  der  tiefen  (oberen)  Fläche  der  Fnassohlen- 
binde  nnd  dem  ihn  beiderseits  begrenzenden  Septnm  intermnsonlare. 
Der  Muskel  endigt  mit  vier  schlanken  Sehnen ,  welche  an  daa  zweite 
Glied  jeder  der  vier  äusseren  Zehen  sich  anheften.  Jede  Sehne  spaltet 
sieb  dabei  zuvor  in  zwei  Schenkel,  zwischen  welchen  die  Sehnen  des 
M.  flexor  digitorum  longus  in  derselben  Weise  bindurchtreten,  wie  die 
des  analogen  Muskels  der  üand  durch  die  Sehnen  des  M.  flexor  dig. 
comm.  profundus. 

Der  Muskel  liegt  zwischen  dem  M.  abdnctor  poUicis  innen  und  dem 
M.  abdnctor  diglti  minimi  aussen  und  wird  von  unten  von  der  Fascia 
plantaris  bedeckt,  welche  mit  dem  hinteren  Tbeil  seiner  Oberfläche  sehr 
innig  verwachsen  ist  nnd  hier  einem  Theil  seiner  Fasern  zum  Ursprung 
dient;  er  deckt  von  unten  her  die  Sehnen  des  M.  flexor  digitorum  loDgos 
mit  deren  HUlfsmuskeln  nnd  den  Flantargefässen  und  Nerven. 

NnskHi  in  gnnm  Zeh«.  —  Der  Abzieher  der  grossen  Zehe, 
m.  ttbductor  kallucia,  entspringt  von  der  Innenfläche  des  grösseren,  in- 
neren  Vorsprungs  am  Fersenhöcker,  von  dem  Ligamentum  laciniatnm 
intemum  und  von  den  sehnigen  und  flbrösen  Tbeilen  am  inneren  Fosb- 
rande  bis  an  das  Os  cnneiforme  primum  nach  vorne;  weiter  entspringt 
er  von  dem  zwischen  ihm  und  dem  M.  flexor  digitorum  commnnis  bre- 
vis liegenden  Septnm  und  der  ihn  bedeckenden  Faacia  plantaris. 

ng-    233. 


flächlich 

h  Entfernung  der 


PlantarfKB< 


'li 


Mg.  233. 


1,  m.  abducbir  hallucis;  2,  m.  flexor  digitorum  bre- 
vii,  mit  seinen  Sehnen;  an  der  zweiten  Zehe  sieht  man 
das  Verhalten  deraelben  zu  demjenigen  des  m.  flexor  digito- 
nim  longus ;  3,  hinterer  Theil  der  aponeuroats  plantaris ; 
4,  4,  m.  abductor  digiti  minimi;  5,  m.  lumbricaÜB  pri- 
mus;    6,  m.  flexor  hallucis  longus. 

Die  Fleischfasern  endigen  in  einer  Sehne, 
welche,  nachdem  sich  mit  ihr  der  innere  Kopf  des 
M.  flexor  hallucis  brevis  vereinigt  hat,  sich  an  die  Ti- 
bialaeite  der  Basis  des  ersten  Gliedes  der  grossen 
2^he  ansetzt. 

Der  kurze  Beager  der  grossen  Zehe, 
m.  flexor  halluds  brevis,  hinten  einfach  und  zuge- 
spitzt, vorn  in  zwei  Bäuche  oder  Schwänze  ge- 
spalten, entspringt  vermittelst  eines  Sehnenstreifs, 
der  sieb   Über  einen  grossen  Theil  seiner  Ober- 


3^  Kl 

tlrhr  nifiriir  i  na  iliw  iiiiiriwli  ilii  TTlifiniiwi  iiiiliirw  Fwttitse. 
des  dit  äcinr  de»  3L  idnlk  |M4<ir«»  aa  d>  Kditiciae  fdbeki.  Ein  icdcT  T««  des 
BliefcgM.  ia  «rit^e  ia  Nwkd  ärli  »pallci.  ta  aii  «isen  der  Scsuüteae 
du  Pkalaa^'c-neuun.xlfielFBka  T«ri«i>dts:  der  imKT«  BsacA  Teräü^ 
mk  mal  dem  )L  abimttor  kaUwäs  sad  «etzt  äck  aa  da  Tibialnad, 
der  Iwn»  wt  iem  IL  addacior  '«"«'■»*  am  des  FiboiairaBd  der  Ba» 
4m  entea  Gnwzc-beagliedecu 

Die  Sehne  des  IL  flexor  baflfi«  lon^m  rerläofi  in  iem  Zwücbea- 
rawa  xwiiebea  den  beiden  Bincbendes  M,  Sexw  breris. 

Der  Anzieker  der  grossen  Zehe,  at.  addtct'rr  Imümcü.  bOdel 
eäe  dicke,  sekrig  in  der  FnsBeohle  bebende  HeitchmaMe  and oMm^'u^ 
TOM  de«  Tanaleadea  des  dritten  and  rinten  MitteltesknoekcBB  and  rtm 
der  äekeide  de*  IL  penwewt  Utagat  -.  naeh  Ton  rerBehmllert  er  seh  and 
weat  äek  rercinigt  wt  dem  iasterai  Baock  de«  JL  Aexor  haflne»  bre- 
im  an  die  Bani  der  ersten  Phalanx  der  groHen  Zehe. 

Der  qaere  äohlenniaskel.  m.  traturertw  ptdii,  t.  tramfftrtalü 
ftdü,  *.  fiantaf,  besteht  «■  einer  Beibe  sckiealer  FleiscUilndel,  die  roa 
■Btea  her  bedeckt  wfm  den  Ben^eeebDeo  da-  Zebeo  in  qaeter  Bkhisne 
reriaaüa  and  bei  den  Köpfchen  des  zweiten ,  dritten  nnd  vierten  Mittd- 
fMkaoehens  von  den  diesdben  mit  den  Phalangen  ferbindenden  Bia- 
dnn  entspringen.  Das  hinteist^  längste  BBndel  ist  o&  noch  mil  f*™*^ 
iaveren  Code  an  die  gleiche  Stelle  der  ffaifien  Zehe  angeheftet,  wih- 
Rsd  io  sehr  vielen  FSIlen  der  Haskel  nur  bis  mm  -L  MifleHhiskiwcben 
iriebL  Die  Fasen  des  Hnskels  rerlanfea  qaer  nach  innen  and  setzen 
sich,  rereinigl  bü  dem  M.  addactw  haUncis,  an  das  erste  Gross- 
sekenglied. 

Von  fielen  Anatomen  werden  die  beiden  znlelzt  betrachteten  Mns- 
iubt  xosammen  als  Anzieher  der  grossen  Zebe  beschrieben  md 
der  erste  der  beiden  Moskeln  dann  als    caput   obiiqmmm,   *.   longtam,    s. 


Flg.  iM.    Tiefe    Hnskelu   der 
EDtfernnnK  der  ZefaenbeoKei 
ma*keliL     •, 

I.  m.  fleiur halloci«  tMetia;  2. m.  aildartor  polücis:  3.in. 
tnastenos  pedk:  i.  m.  Beivr  dighi  minimi:  b.  5.  bhl 
inteTDMeJ dorsales :  6.  S-tnm-iiiteroMei  plantare«;  7.  T.SehiK 
dea  m.  peroiieiu  longo«:    h,  lig.  planure  loognm. 

tmignum,    der  zweite  als    capiU    tran^trmm,    «. 
hrere,  s.  parmm    bezeichnet. 

laikfta  in  klmra  Me.  -  Der  Abzieher 
der  kleinen  Zetae,  m.  ahdueior  digiü  minimi 
pedi»  bat  hinten  eincD  breiten  L'repniog  Tom  vor- 
deren Umlang  der  beiden  Tabercnla  an  der  onte- 
ren  Fläche  des  Feise,  von  dem  Septam  intennas- 
colare  externam  nad  von  der  oberen  Fläche  des 
TOS  der  iasseren  Seite  des  Feisenbeins  zur  Tober- 
ositas  metatarsi  digiti  qointi  gebenden  Fortsaties 
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der  Plantarfascie.  Die  Fleischfaflern  verbinden  Bicb  mit  einer  Sehne,  welche  in 
einer  glatten  Vertiefnog  an  der  nnteren  Plficlie  des  fUnfteo  Mitteliuss- 
knocbens  sich  bewegt  nnd  sich  vorn  an  die  äussere  Seite  der  Basis  der 
ersten  Phalanx  der  kleinen  Zehe  ansetzt. 

Der  Mufkel  wird  von  der  Fascia  plantaris  von  nnten  her  bedeckt. 
Seine  obere  FlScbe  grenzt  an  den  änssereo  Kopf  des  U.  flexor  accesso- 
rins,  das  Liganientam  plantare  longnm,  den  H.  peroneus  longtu  nnd  den 
M.  flexor  digiti  minimi  brcris. 

Der  kurze  Kleinzehenbenger,  m.  flexor  digiti  minimi  brevts, 
entspringt  seimig  von  der  Basis  des  fUnften  Mittelfnssknochens  and  von 
der  Scheide  des  H,  peroneus  longus  und  endigt  in  einer  Sehne,  die  sich 
an  die  Basis  und  den  Sasseren  Rand  der  ersten  Phalanx  des  kleinen 
Fingers  ansetzt;  von  ihr  geht  ein  fleischiger  Bündel  ab,  welcher  sich  zur 
vordersten  Abttjeilong  der  äustteren  Seite  des  fllnften  Hittelfnssknochens 
wendet.  —  Die  letztere  Abtbcilnng  trennt  man  wohl  auch  von  dem 
Muskel  als  m.  opponens  digiti  minimi.  Der  Muskel  wird  theiiweise  von 
dem  M.  abdnctor  digiti  minimi,  theiiweise  von  der  Fascia  plantaris 
bedeckt. 

ZwigfhrokHckeaHHkeln.  -  Auch  an  dem  Fusse  finden  sich  wie  an  der  Hand 
sieben  Zwischen  kno  eben  m  US  kein,  mm.  interossei,  nämlich  drei  plan- 
tare und  vier  dorsale.  —  Die  mm.  interossei  plantares  sind  nur  von  der 
nnteren  Seite  her  sichtbar;  ein  jeder  von  ihnen  entspringt  nnr  von  einem 
Mittelfusskntieben,  nnd  sie  Laben  die  Wirkung,  die  Zehen  einanderund  der 
Längsachse  den  Fusses  zn  nähern.  Die  mm.  interwsei  donale»  sind  sowohl  von 
oben,  als  von  nnten  sichtbar;  ein  jeder  von  ihnen  entspringt  von  zwei 
MitteUussknochen,  und  sie  bewirken  eine  Entternung  der  Zehen  von  ein- 
ander und  von  der  Längsaehse  des  Fusses.  In  Beziehung  auf  ihre  An- 
ordnung zu  den  einzelnen  Zehen  stimmen    diese  Muskeln  mit  den  ana- 


Fig.  JSö. 


I.   2,   3: 

dorsales. 


.    Aosicht  der  mm.  io- 

iei  dorsales.    ■/« 

4,  die  vier  mm.  interuBsei 


Fig.  235. 


B.    ADBicht  der    miD.   inten 
plantares.     '\^ 
1,2,  3,   die  drei    d 
plantares. 

logen  Muskeln  dir  Hand  nicht  voll- 
ständig Uberein.  Während  die  Mm. 
interossei  der  Hand  Abductoren 
nnd  Adductoren  zu  einer  dnrch 
die  Mitle  des  d  ri  tte  n  Fingers 
gelegten  Ebene  sind,  haben  sie 
am  Fusse  die  gleiche  Wirkung  zn 
einer  durch  die  Mitte  der  zweiten 
Zehe  gelegten  Ebene  nnd  zeigen  die 
bierdnrcb  nothwendigen  Abweich- 
nngen  in  der  Anordnung. 


Die  mm.  hUtroati  donaia  (U- 
kn  die  rier  Zwisebeoknoebenriame 
an,  and  ihre  Faaern  puppircn  sieb 
fied^fönnig  je  am  eiae  centrale 
Sebne,  welche  tbefls  am  Kaoeben 
des  ersteo  Gliedes  Üwüb  ia  der 
Apooearoee  der  Streeksehae  de« 
betreffendes  Rngere  endi^  Die  er- 
■teo  beiden  iaaeriren  sieh  sa  bei- 
den Seiten  der  xweiten  Zehe,  der 
dritte  and  der  vierte  an  der  Aoa- 
•enscite  der  dritten  imd  rierten 
Zebe.  Sie  abdaciren  tod  einer  durch  die  Mitte  der  zweiten  Zehe  ge- 
legten Ebene. 

Die  mm.  itUerosxi  plantares,  sind  so  angeordnet,  das»  sie  die  drei 
Sasseren  Zehen  der  dorch  die  Mitte  der  xweiten  Zehe  gelegten  Ebene 
nlbem.  8ie  entspringen  von  den  inneren  anteren  Flachen  des  dritten, 
vierten  nnd  fUnften  MittelAissknochens  and  ioseriren  sich  an  die  Innen- 
seite der  ersten  Phalanx  der  dritten,  vierten  und  fünften  Zefae.  Die 
zweite  Zehe  hat  innen  und  aossen  einen  M.  interosseus  doraalis,  aber  kei- 
nen H.  interossens  plantaris.  Als  M.  interosseus  plantaris  der  grossen  Zehe 
wii^t  deren  M.  addnctor,  der  im  Ganzen  eine  den  Mm.  ioterossei  plantares 
analoge  Anordnnng  besitzt. 

Wirkangea  <ler  Haikeln  am  Uulerscfaeokel  und  Fair  —  Am 
Unteracbenkel  befindet  aich  nur  ein  Huakel,  Dämlicb  der  m.  fopiim4,  desseti  Wirk- 
QDg  Rieh  aaf  du  Kniegelenk  beachränkt.  Seine  Hanptthätigkeit  besteht  darin,  den 
Unterschenkel  nach  Innen  an  rolireD ;  dabei  in  zn  beachten,  daas  diese  RoUtioa 
nach  innen  nnr  bei  g«beiigt«iii  Unterscbenkel  mögticb  ist  nnd  dass  nnr  bei  ge- 
henkter Stellong  die  Sehne  in  der  fBr  sie  bestiminten  Rinne  am  Oberschenkel  Uegt- 

Der  m.  gatirocnemJa*  wirkt  sowohl  als  Benger  des  Kniees,  wie  als  Strecker 
des  Fasse«.  Wenn  die  vorderen  L'nterschenkelmnskeln  den  Fnss  im  Knöchelgelenk 
fixiren,  so  kann  er  als  Kniebenger  wirken;  wenn  dagegen  das  Bein  im  Knie,  sei 
es  bei  vollständiger  Streckung  oder  bei  einem  gewissen  (jrade  der  Bengnng,  durch 
die  mm.  extensores  TesIgesleUt  ist,  ao  wirkt  der  m.  gastrocnemins  ganz  auf  den 
FuBB  nnd  vereinigt  sich  mit  dem  m.  tolent,  nm  den  Fnss  im  Knöchelgelenk  nnd 
anteren  Sprangbeingelenk  za  strecken. 

Bei  anfrechtem  Stehen,  wenn  der  Ballen  des  Fanea  auf  dem  Boden  mht, 
zeigt  sieh  die  Wirkung  des  Muskels  In  der  Hebong  der  Ferse  nnd  mit  ihr  in   der 
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Hebung  des  ganzen  Körpers.  Die  Fähigkeit,  die  Streckung  des  Fusses  bei  auf- 
rechtem Körper  und  mit  Ueberwindung  der  ganzen  Körperlast  der  Hebung  des 
Körpers  auszuführen,  diese  Fähigkeit  verdanken  die  Wadenmuskeln  theils  ihrer 
Stärke,  theils  ihrer  mit  der  Construktion  des  Fusses  zusammenhängenden  Ansatz- 
weise. Durch  die  Prominenz  der  Ferse  nach  hinten  ist  der  Ansatzpunkt  des  Mus- 
kels von  dem  Mittelpunkte  der  durch  die  Knöchel  gehenden  Drehungsachse  weiter 
entfernt  als  bei  anderen  auf  diese  Gelenke  wirkenden  Muskeln.  Desshalb  ist  die 
Leistung  der  beiden  Muskeln  im  Vergleich  zu  anderen  unverhältnissmässig  gross. 
Beim  Laufen,  wo  das  Bein  schnell  durch  Streckung  des  Kniees  und  des  Knöchel- 
gelenkes extendirt  wird,  wirkt  der  m.  gastrocnemius  in  der  möglichst  gUnstigen 
Weise  auf  den  Fuss,  indem  durch  Streckung  des  Kniees  seine  Fasern  zugleich  pas- 
siv angespannt  werden 

Der  m.  libialisi  antinis  beugt  den  Fuss  gegen  den  Unterschenkel  und  hebt 
zugleich  seinen  Innenrand;  der  m.  peroneus  tertius  beugt  den  Fuss  und  hebt  den 
Aussenrand.  Der  m.  Ubirtih  posticus  streckt  den  Fuss  und  dreht  die  Fussspitze 
einwärts,  die  mm.  fteronei  longus  und  hrerh  strecken  den  Fuss  und  drehen  die 
Fussspitze  auswärts.  Die  Sehne  des  m.  peroneus  longus  dient  durch  ihren  schrä- 
gen Verlauf  Über  die  Fusssohle  zur  Verstärkung  des  von  dem  Mittelf\isse  und  der 
vorderen  Fusswurzelreihe  gebildeten,  queren  Fussgewölbes,  besonders  wenn  dasselbe 
von  dem  Gewichte  des  auf  den  Zehenballen  ruhenden  Körpers  etwas  niedergedrückt 
wird,  wie  es  der  Fall  ist,  wenn  man  unter  Beugung  der  Kniee  sich  bückt 

Die  Beuger  und  Strecker  der  Zehen  mit  Einschluss  der  Spulmus- 
keln  wirken  wie  die  entsprechenden  Muskeln  der  Hand.  Die  Richtung  des  langen 
Zehenstreckers  wird  jedoch  von  dem  m.ßexor  ncceasorius  planoiem  der  Art  mo^xfa^vct^ 
dass  die  Linie  seines  Zugs  in  die  Richtung  der  Mittelzehe  und  des  m.  üexor  brevis 
kommt.  Der  m.  flexor  accessorius  und  die  Sehnen  des  langen  Beugers  helfen  gleichfalls 
dem  kurzen  Beuger  und  der  Plantaraponeurose  in  der  Befestigung  des  Fussgewölbes. 

Die  mm.  ahductor  hal/uvn-,  addticior  hallvcis  und  ahductor  diyiii  minimi 
wirken,  wie  ihre  Namen  sagen.  Die  Adduction  und  Abduction  der  mitt- 
leren Zehen  wird  durch  die  mm.  interossei  besorgt.  Nimmt  man  die  drei  oben- 
genannten Muskeln  zu  den  mm.  interossei  hinzu,  so  erhält  man  zehn  Muskeln, 
welche  auf  die  fünf  Zehen  so  vertheilt  sind,  dass  jede  Zehe  einen  Muskel  hat,  der 
sie  nach  aussen,  und  einen,  der  sie  nach  innen  von  der  durch  die  Mitte  der  Längs- 
achse der  zweiten  Zehe  gelegten  Ebene  zieht 

Alle  diese  Muskeln  treten  bei  Leuten,  welche  Zeitlebens  Schuhe,  namentlich 
enge  Schuhe  tragen,  kaum  in  Thätigkeit;  dagegen  ist  bei  Baarfussgängem  bei 
jedem  Auftreten  ein  Auseinanderweichen  der  Zehen  zu  bemerken,  und  am  besten 
ist  die  zehenspreitzcnde  Wirkung  der  Abductoren  und  mm.  interossei  dorsales  bei 
Fischern  und  Seeleuten  zu  beobachten,  welche  gewohnt  sind,  mit  blossen 
Füssen  auf  schwankendem  Schiffsboden  zu  stehen  und  bei  den  verschiedensten 
Geschäften  den  Körper  zu  balanciren.  Hier  dient  das  Spiel  der  genannten  Mus- 
keln dazu,  die  Zehen  beim  Auftreten  weit  auszubreiten  und  dem  Körper  dadurch 
eine  möglichst  breite  Unterlage  zu  geben. 

Muskelbinden  der  unteren  Extremität. 

Die  oberflächliche  Maskelbinde,  fascia  superficialis  femo- 
ris  et  cruriSj  verhält  sich  f^enau,  wie  an  anderen  Körpertheilen :  ihre 
subcutane  Schichte  hängt  continuirlich  mit  der  entsprechenden  Abtheil- 
ang  der  Pascia  superficialis  abdonoinis  zasammen.  Die  Anordnung  der 
tiefen ;    mehr  membranöscn  Schichte   am   vorderen  Umfange  des  Ober- 
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Schenkels  verdient  Beachtung  wegen  ihres  festen  Zusammenhangs  mit 
dem  Ligamentum  Poupartii,  wodurch  die  Fortpflanzung  von  Infiltrationen 
vom  Oberschenkel  auf  die  Bauchdecken  wesentlich  erschwert  wird. 

Die  tiefe  Binde  der  unteren  Extremität,  fascia  profunda, 
8.  lata,  8.  aponeurosis  femoris  et  cruri8,  ist  im  Allgemeinen  der  Aponeu- 
rose  der  oberen  Extremität  ähnlich,  jedoch  im  Ganzen  stärker  als  die- 
selbe ausgebildet  und  an  einzelnen  Stellen  noch  mit  besonderen  Verstärk- 
ungen versehen. 

In  der  Gesässgegend  ist  sie  an  den  Darmbeinkamm  befestigt; 
von  hier  läuft  sie  bis  an  den  oberen  Rand  des  M.  glutaeus  maximus  als 
starke  Membran  über  den  M.  glutaeus  medius  herab,  spaltet  sieb  dann 
in  zwei  Blätter ^  von  denen  das  eine,  oberflächliche,  »eine  continuirliche 
Scheide  um  den  M.  glutaeus  maximus  bildend,  an  seinem  inneren  Ende 
an  das  Kreuzbein  befestigt  ist,  während  das  andere  an  der  Tiefenflächc 
des  Muskels  liegt.  Die  beiden  Blätter  kapseln  den  Muskel  ein  und  ver- 
einigen sich  an  seinem  unteren  Rande  mit  einander. 

Am  Oberschenkel  bildet  die  Fascia  lata  eine  continuirliche 
Scheide,  deren  Dicke  an  verschiedenen  Stellen  verschieden  ist,  um  die 
gesammte  Muskulatur.  Am  stärksten  ist  sie  an  der  äusseren  Seite,  wo 
ihre  dichten  und  glänzenden,  parallel  verlaufenden  Fasern  ihr  mehr  das 
Ansehen  einer  sehnigen  Ausbreitung  geben  und  wo  sie  in  der  Tbat  auch 
dem  M.  tensor  fasciae  latae  und  in  grosser  Ausdehnung  dem  M.  glutaeus 
maximus  als  Sehne  dient.  Am  dünnsten  ist  sie  an  der  oberen,  inneren 
Abtheilung  des  Schenkels,  wo  sie  die  Adductoren  und  zum  Theil  auch 
den  M.  sartorius  überzieht.  In  der  Nähe  des  Eniees  wird  sie  bedeutend 
durch  sehnige  Ausbreitungen  verstärkt,  welche  von  den  Streckern  und 
Beugern  des  Kniegelenkes  abgegeben  werden. 

An  der  vorderen  Fläche  des  Oberschenkels,  ein  klein  wenig  nach 
unten  und  nach  aussen  von  der  inneren  Anheflung  des  Poupart'schen  Ban- 
des findet  sich  eine  Lücke  in  der  Fascia  lata,  foram&ii  8aphefiae,  s.  favea 
ovalis  fasciae  latae,  durch  welche  die  Vena  saphena  magna  von  aussen 
nach  innen  vordringt,  um  sich  mit  der  Schenkelvene  zu  vereinigen. 
Diese  Lücke,  auch  äusserer  Schenkelring,  annulus  crurnlis  exter- 
nm  genannt,  verdient  eine  besondere  Aufmerksamkeit,  da  sie  öfters  zur 
Bildung  von  Schenkelhemien  Veranlassung  gibt.  Der  äussere  Theil  der 
OeSnung  dehnt  sich  bis  zur  Arteria  femoralis  aus  und  wird  von  einem 
gebogenen  Rande,  proce88us  falciformis,  begrenzt,  welcher  die  Oberfläche 
der  trichterförmigen  Scheide  fllr  die  Schenkelgeßtese  kreuzt.  Dieser 
Rand  setzt  sich  in  der  Mitte  in  dünneres  Gewebe  fort,  während  er 
oben  und  unten  in  die  scharf  ausgeschnittenen  Hörner,  comu  superius 
und  comu  Inf erixis  endigt.  Das  untere  Hörn  ist  der  schärfste  Theil  des 
Randes  und  schiebt  sich  in  den  Winkel  zwischen  der  Verbindungsstelle 
der  Vena  saphena  magna  und  der  Vena  femoralis  ein;  das  obere 
Hörn  bildet  eine  breitere  Ausbiegung  und  geht  vor  und  etwas  nach  un- 
ten vom  Ligamentum  Gimbernati  in  die  Schenkelfascie  über. 

Die  Theile  der  Fascia  lata,  welche  nach  aussen  und  nach  innen 
um  das  Foramen  saphenae  liegen,   nennt  man  gewöhnlich  Portio  iliaca 
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und  Portio  pubica.  —  Die  portio  iliaca  ist  innig  mit  dem  Poupart'scben 
Bande,  mit  der  Fascia  transversalis  und  der  tiefen  Lage  der  Fascia  sa- 
perficialis  abdominis  verbunden  und  bildet  nach  innen  hin  den  maryo  8. 
Processus  falciformis  foraminis  saphenae.  —  Die  portio  pubica  ist  oben 
an  die  Linea  ilio-pectinea  angeheftet ,  dringt  mit  ihrer  äusseren  AbtheiU 
ung  tief  hinter  die  Schenkelgeßisse,  mit  deren  Scheide  sie  sich  verbin- 
det,  und  setzt  sich  in  die  Zwiscbenmuskelscheiden  fort. 

Das  Foramen  venae  saphenae  ist  bei  vollständig  erhaltenen  Theilen 
erfüllt  durch  eine  dünne ^  unregelmässige,  lockere  Membran,  fascia,  s, 
membrana  cribrifortnis ,  welche  aussen  mit  dem  Margo  falciformis  der 
Oefßiung,  innen  mit  der  äusseren  Fläche  der  Portio  pubica  fasciae  latae 
zusammenhängt.  Ihr  Name  rührt  von  den  ihr  angebörigen,  zahlreichen 
Oeffnungen  aus,  durch  welche  kleine  Blutgefässe  und  Lymphgefässe  von 
dep  Oberschenkel  aus  in  die  Grube  eindringen. 

Die  fascia  lata  femoris  bildet  verschiedene  Fortsätze  in  die  Tiefe. 
Einer  derselben  verlässt  die  Hauptfascie  an  der  Anheftungsstelle  des  M. 
tensor  fasciae  latae,  dringt  mit  dem  Muskel  nach  oben  vor,  bildet  an 
der  Oberfläche  des  M  vastus  externus  ein  festes,  flaches  Band  und  setzt 
sich  oben  um  den  Ursprung  des  M.  rectus  femoris,  sowie  an  den  Seh- 
nenbogen am  Ursprünge  des  M.  glutaeus  minimus  an.  —  Zwei  weitere 
Fortsätze,  /igamenta,  s.  septa  intertnuscularia  externum  et  internum,  be- 
festigen die  Schenkelfascic  an  dem  unteren  Theil  des  Oberschenkelkno- 
chens. —  Das  septum  externum  dringt  zwischen  dem  M.  vastus  exter- 
nus und  dem  kurzen  Kopfe  des  M.  biceps  femoris  ein  und  setzt  sich  an 
die  Linea  aspera  an,  von  dem  Ansätze  des  M.  glutaeus  maximus  an  bis 
zum  Condylus  externus  femoris.  —  Das  septum  intennmculare  internum 
ist  um  Vieles  schwächer  und  heftet  sich  an  das  Oberschenkelbein  zwi- 
schen den  Adductoren  und  dem  M.  vastus  internus-. 

Scheiden  der  Schenkelgefässe.  —  Die  Schenkelgefässe  sind 
in  eine  Fascien-  oder  Bindegewebshülle  eingeschlossen,  welche  beson- 
ders in  dem  oberen  Theil  deutlich  ist  und  vagina  vasorum  cruralium 
genannt  wird.  Diese  Scheide  hängt  oben,  wie  bereits  früher  (pag.  344) 
erwähnt,  mit  der  Fascia  iliaca  und  fascia  transversalis  continuirlich  zu- 
sammen. Ihr  äusserer  Umfang  liegt  der  Arteria  cruralis  dicht  an,  ihr 
Innenrand  steht  am  Lig.  Gimbernati  von  der  Vene  ab  und  läuft 
schräg  nach  aussen,  so  dass  er  die  Vene  erst  in  einer  Entfernung 
von  2  —  3  Cm.  weiter  unten  erreicht  und  die  Scheide  auf  diese  Weise 
einen  Trichter  bildet,  fascia  infundibuliformis.  Der  von  ihr  umschlos- 
sene Raum  ist  durch  dünne  Scheidewände  in  drei  Abtheilungen  getheilt 
die  äussere  enthält  die  Arterie,  die  mittlere  die  Vene  und  die  innere  ist 
ein  Raum,  dessen  oberes  breites  Ende  dem  inneren  Schenkelring, 
annubis  cruralis  intmmm  entspricht  und  von  Lymphdrüsen  und  Fett  er- 
f\Ult  wird.  Dieser  Raum,  auch  Schenkelkanal,  canalis  omralis  ge- 
nannt, dessen  äusseres  resp.  vorderes  Ende  das  Foramen  saphenae  ist, 
bildet  den  Weg,  den  die  Schenkelhernien  nehmen. 

Von  dem  Schlitz  in  dem  M.  adductor  magnus,  durch  welchen  die 
SchenkelgefUsse  gehen ,  aufwärts  erstreckt  sich  eine  aponeurotische  Mem- 
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tyraii,  heftehead  ans  Qneifueni,  welche  tod  dem  IL  TMtns  exteinns  an 
die  Mm.  addaetorcs  magnos  and  longns  treten«  Sie  wird  naeh  oben  m 
aUmihlig  dllnner  und  bildet  zwischen  den  genannten  Moskeln  die  Wand 
eines  Kanals,  canalis  Hunteri,  durch  welchen  die  Vasa  cmralia  ond  der 
Kerras  saphenns  durchtreten. 

Die  Aponearose  des  Unterschenkels,  /ascia  cruris,  ist  im 
oberen  und  Torderen  Thefl  von  besonders  fester  Beschaffenheit;  sie  wird 
aossen  durch  Fasern  von  der  Sehne  des  M.  biceps  femoris,  innen  durch 
solche  von  den  Sehnen  der  Mm.  sartorios,  graeilis  und  semimembrano- 
SOS  verstärkt  Hinten  tiber  der  Kniekehle  besteht  sie  aus  starken  Quer- 
fasern,  welche  tIber  die  Muskeln  der  Aussen-  und  Innenseite  hingespannt 
sind;  im  unteren  Theil  dieser  Gegend  wird  sie  von  der  Vena  saphena 
parva  durchbohrt:  weiter  unten  tIber  dem  M.  gastrocnemins  wird  sie  viel 
dtinner.  Die  Fascie  hängt  mit  dem  Perioste  der  Unterschenkelknochen 
am  Kopf  und  längs  dem  vorderen  und  inneren  Bande  des  Schien- 
beins, femer  am  Köpfchen  des  Wadenbeins  und  an  den  beiden  Knöcheln 
zusammen;  sie  tiberzieht  mit  Ausnahme  der  inneren  Fläche  des  Schien- 
beins, wo  das  Periost  nur  von  der  Haut  bedeckt  wu^,  den  Unterschen- 
kel vollständig.  In  die  Tiefe  sendet  sie  intermusculäre  Scheidewände, 
deren  Anordnung  von  aussen  her  an  dem  Verlaufe  gewisser  weisser  Li- 
nien an  der  vorderen  und  äusseren  Seite  des  Unterschenkels  zu  erken- 
nen ist.  Eine  solche  Scheidewand  läuft  parallel  mit  der  Crista  tibiae 
zwischen  den  Mm.  tibialis  anticns  und  extensor  digitomm  longus  herab 
und  befestigt  sich  in  der  Tiefe  an  die  Membrana  interossea;  eine  andere 
zwischen  M.  extensor  digitomm  longus  und  dem  M.  peroneus  tertins 
vom.  Mm.  peronei  longus  und  brevis  hinten,  inserirt  sich  längs  des  vor- 
deren Bandes  des  Wadenbeinschaftes.  Diese  fibrösen  Scheidewände 
nebst  dem  oberen  und  vorderen  Tbeil  der  Fascia  craris  selbst  dienen 
Muskelfasem  zum  Urspmnge  und  vermehren  in  hohem  Grade  die  Aus- 
dehnung der  Flächen,  an  denen  solche  Befestigungen  der  Muskeln  statt- 
haben. 

An  dem  hinteren  Umfange  des  Unterschenkels  ist  quer  von  einer 
Seite  zur  anderen,  zwischen  den  oberflächlichen  und  tieien  Muskeln  ein 
FB»eienhh^  fasda  cruris  profunda,  ausgespannt;  es  ist  schwach,  soweit 
es  sich  unter  die  Fleischmasse  der  mm.  gastrocnemius  und  soleus  hinein- 
schiebt, und  wird  vor  der  Achillessehne  und  gegen  die  Knöchel  hin  stär- 
ker; an  letzterer  Stelle  ist  es  durch  eine  starke  Fettlage  von  dem  ober- 
flächlicheren Blatte  getrennt 

Unterhalb  der  Knöchel  geht  die  Fascia  craris   continuirlich   in   die 
dea  Fossea  über.    Vom  und  zu  beiden  Seiten  des  Fussgelenks  wird  sie 
breüe Bandstreifen  verstärkt,  welche  Bingbänder  des  Fusses, 
^  ammUaria  tarn,  genannt  werden.    Diese  Bänder  sind  nur  Ver- 
1(6  in  der  gewöhnlichen  Fascie,  und  es  ist  oft  schwierig  oder 
Heb,  ihre  oberen  und  unteren  Grenzlinien  genau  zu  bestim- 
tden  auch  retinacula  tendinum  genannt,  weil  sie  dazu  die- 
n  in  raier  bestimmten  Lage  zu  erhalten. 
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a,  Schienbein;  b,  Wadenbein;  c,  Kahnbeinj  d,  er- 
stes Keilbein;  1,  1',  in,  tibialis  anticiis;  2,  2',  m. 
eitensor  hallucig  longus;  3,  m  extensor  digitonim 
longusj  3',  it",  seine  Ausbreitung  und  sein  ÄDBatz 
an  der  zweiten  Zehe;  4,  4',  m,  peroneus  Certiiu;  5, 
m.  Boleus;  6,  m.  peroneus  brevis;  7,  m.  extensor 
djgitorum  brevis;  7,  T,  m.  extensor  hallucis  brevis; 
7",  Sehne  des  ni.  ext.  dig,  brevis  lur  vierten  Zehe; 
8,  9,  Ligamentum  cruciatum,  unter  der  inneren  Hälfte 
her  verlaufen  die  mm.  extensor  haüucis  longus  and 
titHalis  snticus  je  durc:h  ein  besonderes  Synovialfach; 
onter  der  äusseren  Hälfte  her  laufen  die  ntm.  exten- 
sor di^torum  longus  Und  peroneus  tertius  gemein- 
schafUichin  eineBandschljngeeingeschlosa«D,  weiche 
in  dem    sinus  tarsi  befestigt  ist;    von    10   nach    ii 

äuercsBand  der  fascia  pedis;  welches  die  Köpfe  der 
üttelfuesknocben  mit  einander  verbindet. 

Das  ligametitum  annulare  lanti  anterim 
omfasst  zwei  bandförmige  Streifen ,  von  wel- 
chen das  eine  am  nntereu  Ende  des  Unteracben- 
kela,  das  andere  in  der  FuBsbenge  liegt.  Das 
obereBandrdasQoerbanddes  Unterschen- 
kels, ligamenlum  trangvermm  cruris,  s.  vagi- 
nale  cruris,  ist  ziemlich  breit  nnd  erstreckt  sich 
TOm  unteren  Ende  des  Wadenbeins  scbrttg  nach 
innen  nnd  obenzam  unteren  Ende  des  SchienbeiuB 
und  dient  dazn,  den  absteigenden  Theil  der  Streckschnen ,  ehe  sie  sich 
nach  vom  znm  Pnsse  wenden,  gegen  die  Knochen  zu  halten;  die  Sehne 
des  M.  tibialis  anticna  läuft  dabei  durch  eine  besondere  Scheide.  —  Das 
ODtere  Band,  das  Kreuzband  des  Unterschenkels,  Ugamentum 
cruciatum  cruris,  s.  tarsi,  gleicht  oberflScblich  der  QeRtalt  eines  liegen- 
deo  Y,  dessen  einfaches  Ende  nach  anesen,  dessen  gespaltenes  Stttck 
nach  innen  gekehrt  ist.  Die  äussere  Abtheilung,  Ugamentum  fundiforme 
tarsi  (Retzins),  besteht  ans  einem  starken  abgeplatteten  Paserring, 
welcher  von  der  vorderen  Ahtheilang  des  Fersenbeins  entspringt,  nach 
innen  und  aufwärts  zieht,  die  Sehnen  des  Mm.  peroneus  brevis  nnd  ex- 
tensor digitornm  longus  umschliesst  nnd  sich  dann  in  den  Sinus  tarsi 
zwischen  calcaneus  und  astragalns  anheftet.  Durch  diese  Bandschlinge 
werden  die  umschlossenen  Sehnen  etwas  nach  aussen  gezogen  und  auch 
hei  den  Bewegungen  der  Muskeln  in  dieser  Richtung  erhalten. 

Etwas  weniger  regelmässig  ist  die  Anordnung  der  Bänder,  welcho 
von  der  Schlinge  zu  der  Innenseite  des  Fusses  verlaufen;  das  festeste 
nnd  constantcste  Band  zieht  Über  dem  M.  extensor  pollieis  und  unter 
dem  M.  tibialis  anticns  her,  indem  es  nur  wenige  Fasern  vor  ihm  her- 
sendet; während  ein  anderes,  weiter  nach  abwärts  gelegenes  Band  vor 
dem  KDüchel  zur  Innenseite  des  Fusses  gebt  und  beide  Sehnen  vorher 
kreuzt. 

Das  innere  Ringhand,  innere  Zipfelband,  HgamerUum  an- 
HtUare  intemum,  s.  laciniatum  tarsi  intemum,  spannt  sich  tlber   den 
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Raum  zwHchen  dem  imieren  KnOebel  and  der  Ferse,  dnrth  wekben  die 
äehnen  der  Bcaipemustkehi  ziehen.  Sein  oberer  Kand.  welcher  mit  der 
Sehenkelfueie  zBiammenhängt,  ii^t  ^hr  anrcdlkommen  al^grenzt  and 
der  untere  Band,  an  welchem  der  M.  abdoctor  hallocü  znm  TheO  ent- 
springt, ii»t  kanm  »chärfer.  Sein  rorderes  Ende  ist  an  dem  inneren 
KnOchel,  «ein  hinterei«  Ende  am  inneren  Rande  des  Fersenbeins  ange- 
heftet  aber  zwl«cben  diesen  beiden  Punkten  brfickt  es  sieb  fiber  mehrere 
Knoehen(urchen ,  die  es  dadurch  in  Kanäle  für  den  Durchtritt  ron  Seh- 
nen umwandelt  Der  erste,  dem  Knöchel  zunächst  gelegene  Kanal  ent- 
hält die  Sehne  de»  M.  tibialis  posticns  und  der  zweite  diejenige  de»  lan- 
gen Fingerbeugers:  beide  sind  durch  Svnofialmembranen  ausgekleidet.' 
Dann  folgt  ein  weiterer  Raum,  durch  welchen  die  hinteren  Scbienbeinge- 
fitose  und  der  Schienbeinnerr  durchtreten.  Endlich  findet  sich  ein  rier- 
ter  gleichfalls  durch  eine  Synorialmembran  ausgekleideter  Kanal  aber 
dem  Sprungbein,  durch  welchen  die  Sehne  des  M.  flexor  baUacis  longus 
verläuft. 

Das  äussere  Ringband  oder  Zipfelband,  UgametitHm  annulare 
extemum,  s.  ladniatum  tarn  extemum  zieht  von  der  Spitze  des  änsse- 
ren  Knöchels  zur  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins  und  amfiisst  die  Seh- 
nen der  Mm.  peronei  longus  und  brevis.  Beide  Sehnen  liegen  dicht  bei 
einander  und  sind  von  einer  Synoviakcheide  umgeben. 

Die  RBckenbinde  des  Fu^ises,  faseia  dorsalis pedis,  besteht  nur 
ans  einer  dBnnen  Membran,  welche  sich  von  dem  Ligamentum  cruciatum 
ans  aber  die  Strecksebnen  hinzieht.  Unter  ihr  her  bedeckt  eine  tiefe 
Binde  den  kurzen  Strecker  and  die  ZwiscbenknochenmaNkcIn. 

Die  FussKohlenbinde,  /ascia  plantaris,  i»t  stärker  uod  dicker, 
wie  alle  fibrigen  Fascien.  Sie  besteht  aus  dichten,  weissen,  glänzenden 
Fasern,  die  zum  grössten  Tbeil  in  der  Längsricbtang  verlaufen,  und 
dehnt  sich  von  der  unteren  Fläche  des  Fersenbeins  nach  vorn  bis  zu 
den  Köpfeben  der  Mittelfassknochen  ans.  Sie  besitzt  eine  mittlere  und 
zwei  seitliche  Abtbeiluogen,  die  sich,  eotspreebend  den  drei  Maskel- 
gruppen  an  der  Fusssohle,  scharf,  oberflächlich  durch  Forchen,  in  der 
Tiefe  durch  Zwiscbenmuskelbänder,  abgrenzen.  —  Die  innere  Ab- 
theilung  ist  dttnn,  den  anderen  kaum  ähnlieh;  sie  bedeckt  denM.  abduc- 
tor  ballucis  nnd  wird  bei  der  Präparation  leicbt  mit  der  Haut  hinweg 
genommen.  Sie  hängt  am  inneren  Fassrande  mit  der  Faseia  dorsalis 
und  dem  Ligamentum  laeiniatum  intemam  zasammen.  —  Die  äassere 
Abtheilang  legt  sich  tiber  den  M.  abductor  digiti  minimi  und  ist  viel  fe- 
ster, namentlich  zwischen  dem  äusseren  Höcker  des  Fersenbeins  and 
der  Basis  des  fünften  Mittelfassknocbens,  zwischen  welchen  Stellen  sie 
ein  festes  Band  bildet.  Sic  hängt  längs  des  äusseren  Fassrandes  mit 
der  Fascia  dorsalis  zusammen  und  sendet  eine  dünne  Verlängeraog  nach 
vom  über  den  Ausatz  der  Mm.  abductor  und  flexor  digiti  minimi  weg. — 
Die  mittlere  Abtheilang  ist,  wie  die  entsprechende  Fascie  der  Hand, 
hinten  schmäler,  vom  gegen  die  Zehen  hin  breiter.  Hinten;  wo  die 
Fascie  am  dicksten  ist,  ist  sie  an  den  inneren  Höcker  der  unteren  Fer- 
senbeinfläche dicht  hinter  dem  Ursprung  des  M.  flexor  digitorum  brevis, 
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mit  dem  sie  innig  verwachsen  ist,  angeheftet.  Nahezu  in  der  Mitte 
des  Mittelfusses  wird  die  Fascie,  je  weiter  sie  nach  vorn  kommt,  breiter 
und  dünner  und  spaltet  sich  in  fünf  dünne  Zipfel,  je  einen  für  jede 
Zehe ;  diese  Zipfel  werden  von  zahlreichen  Querfasern  überdeckt,  welche 
sie  untereinander  und  mit  der  Haut  verbinden.  In  der  Nähe  der  Mittel- 
fusszehengelenke  spalten  sich  alle  Zipfel  und  lassen  die  Sehnen  der 
Beugemuskeln  zwischen  sich  durch ;  die  zwei  Bündel  aber,  welche  durch 
die  Spaltung  je  eines  Fascienzipfels  entstanden  sind,  befestigen  sich  an 
den  Seiton  der  Mittelfussknochen  und  verbinden  sich  mit  dem  queren, 
die  Köpfchen  der  Mittelfussknochen  vereinigenden,  Bande.  Von  der  Spalt- 
ung jeden  Zipfels  aus,  setzen  sich  wie  bei  der  Hand  fibröse  Bänder  zu 
den  Theilungsstellen  der  Haut  zwischen  den  Zehen  fort. 

Die  zwei  Zwischenmuskelbänder,  welche  zwischen  der  mitt- 
leren und  den  seitlichen  Abtheilungen  des  Fusses  abgehen,  setzen  sich 
tief  nach  aufwärts  in  die  Fusssohle  fort;  sie  trennen  den  M.  flcxor  digi- 
torum  brevis  an  der  äusseren  Seite  von  dem  M.  abductor  digiti  minimi, 
an  der  inneren  Seite  von  dem  M.  abductor  hallucis  und  dienen  diesen 
Muskeln  theilweise  als  Ursprungsstelle. 

Wie  an  der  Hand,  so  finden  sich  auch  an  dem  Fussc  an  dem  An- 
fange der  Zehen  zahlreiche,  quervcrlaufendo  Fasern,  unmittelbar  unter 
der  Haut  und  mit  den  in  der  Nähe  liegenden  Sehnenscheiden  verbun- 
den. Sie  bedecken  die  zu  den  Zehen  gehenden  Gefässo  und  Nerven 
und  werden  als  Querband  der  Zehen,  /if/amenfnm  hmist^praum  digi- 
tonnUy  bezeichnet.  Ein  ähnliches  Querband,  mehr  aus  einer  Vordickung 
der  Pascia  dorsalis  pedis  bestehend,  findet  sich  am  Rücken  des  Fusses 
über  den  Mittelfusszehengelenken  her. 


^naih-Hoff mann,  Anaiomtd. 
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"Vierter  A-bschnitt. 

Eingeweidelehre.    Splanchnohgia. 

Eingeweide,  viscera,  nennt  man  diejenigen  zusammengesetzten 
Organe,  welche  in  die  vor  der  Wirbelsäule  her  verlaufende  Höhle, 
Eingeweidehöhle,  (pag.  9)  eingelagert  sind  und  einer  Anzahl  von 
für  die  Erhaltung  des  Körpers  und  für  die  Fortpflanzung  nothwendigen 
Funktionen  vorstehen.  Durch  ihre  Thätigkeit  wird  theils  die  Aufnahme 
von  Stoffen  von  aussen  her  in  den  Körper  vermittelt,  theils  werden 
durch  sie  diese  Stoffe  in  die  Säftemasse  des  Körpers  eingeführt,  theils 
dienen  sie  zur  Ausscheidung  von  Substanzen  und  zu  deren  Ausführung 
aus  dem  Körper;  endlich  vermittelt  ein  Theil  von  ihnen  die  Fort- 
pflanzung. 

Je  nachdem  nun  die  Eingeweide  gemeinschaftlich  sich  zur  Voll- 
ziehung bestimmter  Arten  von  Thätigkeiton  zusammenordnen,  bilden 
sie  einzelne  Gruppen.  Diese  zu  bestimmten  Thätigkeiton  vereinigten 
Organgruppen  nennt  man  Systeme  und  unterscheidet  die  einzelnen 
Systeme  nach  der  Art  ihrer  Verrichtungen. 

Solcher  Systeme  unterscheidet  man  vier,  nämlich: 

1.  Das  Verdauungssystem,  oder  die  Verdauungsorgane, 
welche  zur  Aufnahme  und  Verarbeitung  der  Nahrungsmittel  be- 
stimmt sind. 

2.  Das  Athmungssystem,  oder  die  Athmungsorgane,  welche 
den  Gas-  und  theilweisc  auch  den  Wasseraustausch  des  Blutes 
vermitteln. 

3.  Die  Harnorganc,  welche  die  überschüssigen,  flüssigen  Stoffe  in 
Form  von  in  Wasser  gelösten  Salzen  und  organischen  Bestand- 
theilcn  aus  dem  Blute  abscheiden  und  aus  dem  Körper  ent- 
fernen. 

4.  Die  Geschlechtsorgane,  welche  bei  der  Fortpflanzung  thätig 
sind. 

Streng  genommen  gehOrcn  zu  den  Eingeweiden  ferner  die  mit  der  Blutbild* 
ung  und  der  Säftebewegnng   betrauten   Organe,  allein   dieselben    werden   in   der 

ert   von  den    Eingeweiden   mit   den   BlntgeHissen   betrachtet.     Wir 
der  Blutbildung  betheiligten  Drüsen  den  Organen  beifQgen^   zu 
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denen  sie  in  näherer  Lagcbeziebung  stehen,  während  das  Herz  bei  der  Betracht- 
ung des  Blutgefässsystcms  beschrieben  werden  wird. 

Jedes  der  vier  genannten  Systeme  steht  mit  der  äusseren  Körper- 
Oberfläche  durch  eine  oder  mehrere  Oeffhungen  in  Verbindung  und 
zieht  entweder  durch  die  Eingeweidehohle  vollständig  hindurch,  oder 
ist  nur  in  eine  der  beiden  durch  das  Zwerchfell  geschiedenen  Abtheil- 
ungen derselben  eingeschlossen. 

Das  Yerdauungsystem  besteht  vorzugsweise  aus  einem  langen 
Kanäle,  der  die  ganze  Länge  der  Eingeweidehohle  einnimmt  und  oben 
durch  die  Mundöffnung,  unten  durch  die  Aiteröffnung  an  der  Körperober- 
fläche  ausmündet.  Sowohl  in  der  oberen,  wie  in  der  unteren  Abthei- 
lung der  Eingeweidehöhle  steht  dieser  Kanal  mit  anhängenden  Drüsen 
in  Verbindung,  welche  ihr  Sekret  in  ihn  ergiessen. 

Die  Athmungsorgane  sind  nur  in  die  obere  Abtheilung  der 
Eingeweidehöhle  eingelagert,  sie  besitzen  nur  an  ihrem  oberen  Ende, 
hier  aber  drei,  Communikationsöffnungen  mit  der  äusseren  Körperober- 
fläche, nämlich  die  Mund-  und  die  beiden  Nasenöffnungen. 

Die  Harn-  und  Qeschlechtsorgane  gehören  nur  der  unteren 
Abtheilung  der  Eingeweidehöhle  an  und  münden  nur  an  ihrem  unteren 
Ende,  und  zwar  gemeinschaftlich,  an  der  Körperoberfläche  aus. 

Sänuntliche  Kanäle  dieser  Systeme  haben  einen  in  der  allgemeinen 
Anordnung  ziemlich  übereinstimmenden  Bau,  wenn  sie  auch  durch  eine 
Anzahl  von  Eigenthümlichkeiten  nicht  unwesentlich  von  einander 
verschieden  sind.  Man  unterscheidet  in  der  Begel  drei  Haupt- 
schichten, welche  sich  an  ihnen  mit  mehr  oder  weniger  Regelmässigkeit 
wiederholen;  nämlich  die  innere  Auskleidung  oder  die  Schleimhaut, 
eine  mittlere,  contractile  Schichte,  oder  die  Muskelhaut,  und  eine 
äussere,  mehr  oder  weniger  vollständige  Umhüllungsschichte. 

Die  Schleimhaut,  tunica,  s.  membranu  mucosa,  stellt  eine  weiche 
Membran  dar,  an  welcher  sich  mindestens  drei  Lagen  unterscheiden 
lassen.  Die  innerste  Lage  besteht  aus  einer  einfachen  oder  mehr- 
fachen Lage  von  eigenthümlichen  zelligen  Bildungen,  den  sogenannten 
Epithel  Zellen,  welche  bald  eine  mehr  plattenförmige  Gestalt,  Flat- 
tenepithelien,  bald  eine  mehr  cylindrische  oder  konische  Form  be- 
sitzen, Cylinderepithelien.  Diese  Epithelienschichte  liegt  nach 
aussen  hin  der  mittleren  Lage,  der  eigentlichen  Grundlage  der 
Schleimhaut,  einer  vorzugsweise  bindegewebigen  Membran  an,  die  von 
einer  grösseren  oder  geringeren  Zahl  von  elastischen  Fasern  durchzogen 
ist.  In  der  Regel  geht  diese  zweite  Schichte  ganz  allmählig  in  die 
dritte  oder  äussere  Lage  der  Schleimhaut,  das  Unterschleim- 
hautgewebe, tunica  sttbtnucosa ,  s.  nervea,  über.  Sie  besteht  aus 
lockeren  Bindegewebszügen ,  welche  die  Schleimhaut  mit  der  Muskel- 
haut verbinden,  und  eine  Anzahl  von  Drüsen,  die  sogenannten  Schleim- 
drüsen, sowie  die  Stämmchen  der  den  inneren  Schichten  zulaufenden 
Gefasse  und  Nerven  enthalten. 

Den  genannten  Schichten  können  sich  noch  zwei  weitere  zugesellen. 

Es  kann  sich   nämlich  zwischen  die  innere  und  mittlere  Schicii 
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eine  weitere  Lage,  die  sogenannte  Basalmembran,  eine  wasserhelle 
strukturlose  Schichte,  einschieben ;  zwischen  der  mittleren  und  äusseren 
Schichte  kann  ausserdem  eine  Lage  von  glatten  Muskelfasern,  die  Mus- 
kelschichte der  Schleimhaut,  auftreten.  In  anderen  Fällen  kön- 
nen mittlere  und  äussere  Schichte  so  innig  mit  einander  vereinigt  sein, 
dass  nur  zwei  Lagen  an  der  Schleimhaut  beobachtbar  sind.  In  der 
Tunica  nervea  entwickelt  sich  auch  zuweilen  eine  dichtere  Abtheilung 
von  elastischen  Fasern,  oder  es  schieben  sich  knorpelige  Theile  in 
sie  ein. 

In  der  Regel  ist  die  Oberfläche  der  Schleimhäute  feucht  und  mit 
einem  klebrigen  Ueberzuge  versehen;  derselbe  besteht  aus  den  abge- 
stossenen  und  zum  Theil  zerfallenen  Epithelien,  aus  den  Sekreten  der 
in  der  Schleimhaut  gelegenen  oder  auf  ihr  ausmündenden  Drüsen,  sowie 
aus  den  Transsudaten  aus  den  in  ihr  enthaltenen  zahlreichen  Gefässen. 
Diesem  Gefässreichthume  verdanken  die  Schleimhäute  auch  ihre  röth- 
liche  Färbung,  welche  nur  durch  den  Epithelialbeleg  mannigfach  modi- 
ficirt  wird. 

Die  zweite  Hauptschichte  der  Ka'  "^le  wird  durch  die  Mus- 
kelhaut, tunica  miiscularis,  gebildet.  Diese  ist  im  Allgemeinen  in  der 
Nähe  der  Ausmündungsstellen  der  Kanäle  an  die  Korperoberfläche 
mächtiger  entwickelt,  als  an  ihren  inneren  Abtheilungen,  allein  diese 
Kegel  erleidet  mannigfache  Modificationen,  wenigstens  insofern  als  mit 
der  Entfernung  von  der  Körperoberfläche  die  Mächtigkeit  nicht  gleich- 
massig  abninunt.  Die  Muskelhäute  bestehen  vorzugsweise  aus  glatten 
Muskelzellen,  welche  meist  durch  Bindegewebszüge  in  einzelne  Bündel 
angeordnet  sind.  An  den  den  Körpermündungen  zunächst  gelegenen 
Abtheilungen  wird  die  Muskelschichte  meist  durch  quergestreifte  Mus- 
kulatur gebildet,  wie  wir  dies  bereits  oben  bei  der  Betrachtung  der 
Skeletmuskeln  gesehen  haben,  und  von  hier  aus  ändert  sich  die  Be- 
schaffenheit der  Muskelhaut  an  einzelnen  Stellen  ziemlich  rasch,  an 
anderen  ganz  allmählig  nach  innen  hin.  Meist  sind  die  Bündel  der 
glatten  Muskelzellen  in  zwei  Schichten  angeordnet,  welche  sich  gegen- 
seitig senkrecht  kreuzen.  Die  eine  stärkere  Schichte  umzieht  den  Kanal 
ringförmig  dicht  nach  aussen  von  der  Tunica  nervea,  bildet  also  den 
inneren  Theil  der  Muskelhaut;  der  äussere  Theil  ist  schwächer  und 
besteht  aus  Muskelbündeln,  welche  in  ihrem  Verlaufe  der  Länge  des 
Kanales  folgen.  Abweichungen  von  dieser  Regel  finden  sich  an  Stellen, 
an  welchen  stärkere  Umbiegungen  der  Kanäle  vorkommen.  An  einzelnen 
Stellen  ist  eine  solche  Schichtung  der  Muskelhaut  nicht  zu  beobachten. 
Die  stärkste  Muskulatur  aller  dieser  Kanäle  besitzt  die  Gebärmutter. 

Die  äusserste  Hauptschichte  der  Kanäle  wird  durch  ein 
bindegewebiges,  ziemlich  lockeres  Stratum  gebildet,  das  den  Kanal 
allseitig  umgiebt   und  ihn  hie  und  da  beweglich  an  seine  Umgebung 

anheftet. 

An  denjenigen  Stellen,  an  welchen  die  Kanäle  frei  in  die  Körper- 
höhlen hineinragen,  erhalten  sie  noch  einen  Ueberzug  von  der  inneren 
Auskleidung  dieser  Höhlen,    Die  Auskleidung  der  Körperhöhlen  wird 
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aber  durch  bindegewebige  Membranen,  die  sogenannteii  serösen 
Häute,  gebildet,  welche  mit  eiucr  meist  einfachen  Lage  von  pflaater- 
fürmigcn  Zellen  bedeckt  sind.  Diese  Zellen  haben  eine  grosse  Aehn- 
lichkeit  mit  den  Epithelien,  sind  aber  genetisch  von  ihnen  vcracliiedcn 
und  wurden  daher  von  His  Endotbclien  genannt.  Die  serösen  tlcber- 
zQge  der  Körperhöhleu  bilden  für  jede  Hölile  ein  zusammenhängendes 
Ganze  und  ziehen  continuirlich  von  den  eigentlichen  Höhlenwandungen 
auf  die  in  sie  eingelagerten  Eingeweide  über.  Je  nachdem  diese  weiter 
oder  weniger  weit  in  die  KÖrpcrhÖhlen  hineinragen,  oder  sich  inniger 
den  Höhlenwandungen  anlegen,  ist  der  Uoberzug,  den  sio  von  den 
serösen  llauten  empfangen,  mehr  oder  weniger  vollständig. 

Die  mit  den  Kanälen  im  Zusammenhange  stehenden  Drüsen,  einer- 
lei ob  sie  in  die  Schleimhaut  selbst  eingelagert  sind,  oder  durch  eigene 
Kanäle  mit  ihr  in  Verbindung  stehen,  zeigen  ziemlich  mannigfaltige 
Formen,  welche  sieh  jedoch  auf  eine  einfache  Entstehungsart  zurück- 
führen lassen.  Sämmtliche  Sekrete  absondernde  Drüsen  lassen  sich  in 
ihrer  ursprüngUcben  Entstehungsweise  als  Einstülpungen  der  Schleim- 
häute auffassen,  welche  eir.ü  bedeutendere  oder  geringere  Ausdehnung 
erreicht  haben. 
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A.  Einfache  DrUHen,  nämlicb  g, 
flcblauchfdrniigeDrfiBe;b.«ackterinige 
Drüse:  i,  knäuelfSvmJgo  Driiae;  a, bin- 
degewebige Grundlage  dec  Scbleini- 
haut',  b.  Epithel-,  c,  tnnicatubmucosa. 

B.  Getheilte  Einstülpuiiaen :  k,  in 
Schlauchforui ;  b,  in  Sackform. 

C.  Trauben föriu ige  Drflien;  lU, 
vollständige  zusammengesetzt  trau- 
benfi^rniiga  DrtUe;  n,  ein  Drllsen- 
lilppcheii  das  durch  o  mit  der  übri- 
gen DrOse  xiiKauinienbängt. 

1),  Zniaminengesetzt  rubren  Förmi- 
ge oder  netüförmige  Drüse. 

Die  einfachsten  Drüsenfor- 
men sind  die  durch  Einstülpung 
der  wesentlichen  Tbeile  der 
Schleimhaut  gebildeten,  unge- 
theilten  Aussackungen  (Fig.  238 
g,  h,),  welche  entweder  eine 
Cylinderform  besitzen  (g) 
oder  sich  unterhalb  der  Ober- 
fläche ausweiten  und  dadurch 
sackförmig  (h)  werden.  Die- 
se Bildungen  bezeichnet  man 
als  Drüsenfollikel  oder 
Drüscnbälgo,  ct-i/ptae, s.folU' 
cuti,  n.  lacunae.    Dehnt  sich  die 


Fig.  23S. 
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Aussackung  zu  einem  längeren  Kanäle  aus,  so  kann  sich  derselbe  man- 
nigfach aufwinden  (i)  und  es  entsteht  dadurch  eine  knäuelformige 
Drüse,  (jlandula  (/lomi/onnis.  Gehen  eine  Anzahl  solcher  längerer 
Drüsenkanäle,  tabull^  unter  einander  Verbindungen  ein,  wodurch 
eine  melur  oder  weniger  vollständige  netzförmige  Anordnung  der  Drü- 
senkanäle entsteht,  so  nennt  man  solche  Drüsenformen  zusammen- 
gesetzt röhrenförmige  Drüsen,  glandtUae  tiibulosae  oder  netz- 
förmige Drüsen,  glandulae  reticulatae  (Fig.  238  D). 

Neben  den  durch  einfache  Einstülpungen  entstandenen  Formen 
finden  sich  andere,  bei  welchen  die  Einstülpung  mehr  oder  weniger 
vollständige  Theilungen  zeigt;  die  einfachsten  dieser  Formen  besitzen 
nur  Einkerbungen  (wie  bei  k  und  1,)  man  nennt  sie  gelappte  Fol- 
likel, cnjptae  multiloculares.  Durch  tiefer  gehende  Theilungen  können 
dann  einfach  verästelte  Drüsenkanäle  entstehen,  welche  an  ihren  Enden 
mit  Aussackungen  versehen  sind;  sie  stellen  die  t  rauben  förmigen 
Drüsen,  glandulae  aciuosae,  s,  racemosae ,  s.  conglomeratae,  (Fig.  238  C) 
dar.  Bei  ihnen  vereinigen  sich  die  Ausführungsgänge  der  kleineren 
Drüsenabtheilungen  zu  grösseren  Qängen  und  diese  vereinigen  sich 
abermals  zu  grösseren  Kanälen,  bis  dieselben  schliesslich  in  den  Haupt- 
ausführimgsgang  der  betreffenden  Drüse  einmünden.  Die  Interstitien 
der  einzelnen  Läppchen  sind  durch  Zwischengewebe  ausgefüllt,  welches 
die  Läppchen  zusammenhält  und  manchmal  eine  eigenthümliche  Struktur 
besitzt. 

Ebenso  wie  die  Schleimhäute  durch  solche  Einstülpungen  zur  Bil- 
dung von  Drüsen  Veranlassung  geben  können,  begünstigen  sie  auch 
manchmal  die  Bildung  von  Erhebungen,  wodurch  eine  bedeutende  Ober- 
flächenvermehrung entsteht.  Solche  Erhebungen  treten  in  Form  von 
einfachen  Falten,  plicacy  oder  in  Form  schmälerer,  einfacher  oder 
gctheilter  Auswüchse,  Zotten,  villi,  (Fig.  239  d,  e,  f)  auf.  Durch 
eigenthümliche  Einrichtungen  können  diese  Zotten  noch  besonderen 
Zwecken  dienen. 

Fig.  239. 


Fig.  239.     Schema  der  Zottenbildung. 

a,  bindegewebige  Grundlage  der  Schleimhaut;   b.  Epithel;   c,  tunica    submucosa; 

d,  einfache  Zotte;  e,  f,  verästelte  Zotten. 

Die  übrigen,  an  den  einzelnen  Eingeweiden  auftretenden  Eigen- 
thümlichkeitcn,  werden  je  bei  den  Organen,  an  denen  sie  vorkommen, 
ihre  Erwähnung  finden. 
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1.  TerdaiiBf^sorf^ane.     Organa  digeslionis. 

Der  Yerdauungsapparat,  apparatm dlgestionis,  s. chj/li/icafionis, 
umfasst  diejenigen  Organe,  welche  die  Nahrung  in  den  Korper  auf- 
nehmen, sie,  soweit  nothig,  zerkleinern  und  verflüssigen,  in  dieser  Form 
aufsaugen  und  die  überschüssigen  festeren  Stoffe  aus  dem  Körper  aus- 
scheiden. Es  dienen  dabei  die  weiter  nach  oben  hin  gelegenen  Ab- 
theilungen des  Apparates  vorzugsweise  der  Aufnahme  und  Verarbeitung 
der  Nahrung,  die  weiter  nach  unten  gelegenen  Theile  vorzugsweise 
ihrer  Aufsaugung  und  Assimilation,  sowie  der  Ausstossung  der  für  den 
Korper -überflüssigen  Stoffe,  der  Excremente , /ci^c^^^.  Es  besteht,  wie 
schon  oben  erwähnt,  der  Yerdauungsapparat  aus  einem  langen  Kanäle, 
dem  Yerdauungs-  oder  Nahrungsrohre,  canalis  alimentatiiis,  wel- 
cher mit  einer  Anzahl  von  Drüsen  in  Zusammenhang  steht,  die  ihren 
Inhalt  in  ihn  ergiessen. 

Das  Yerdauungsrohr  beginnt  an  dem  Munde,  endet  an  dem 
After  und  ist  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  im  Wesentlichen  aus  den 
oben  für  diese  Kanäle  im  Allgemeinen  angegebenen  Schichten,  nämlich 
der  Schleimhaut,  der  Muskelhaut  und  einer  UmhüUungsschichto  zusam- 
mengesetzt. Es  besitzt  eine  mittlere  Länge  von  zehn  Metern  und  ist 
daher  fünf-  bis  sechsmal  so  lang  als  der  Körper.  Seine  oberste  Ab- 
theilung ist  dem  Kopfe  und  Halse  eingefügt,  dann  durchdringt  es  die 
Brusthöhle,  sein  grösster  Theil  aber  ist  in  die  Bauch-  und  Beckenhöhle 
eingeschlossen. 

Die^über  dem  Zwerchfelle  gelegenen  Theile  umfassen  die  Kau-, 
Einspeichelungs-  und  Schlingapparate  und  bestehen  aus  der  Mundhöhle 
mit  den  Zähnen,  der  Zunge  und  den  Speicheldrüsen,  aus  dem  Schlünde 
und  der  Speiseröhre.  Die  übrige,  unterhalb  des  Zwerchfells  gelegene 
Abtheilung  ist  mehr  unmittelbar  bei  dem  Yerdauungsprocess  betheiligt, 
steht  der  Aufsaugung  vor  und  besorgt  die  DefScation ;  sie  besteht  aus 
dem  Magen,  dem  Dünndärme  und  dem  Dickdarme,  sammt  dem  Mast- 
darme. Die  Drüsen,  welche  mit  dieser  unteren  Abtheilung  in  Yerbin- 
dung  stehen,  sind  theilweise  von  geringer  Ausdehnung,  aber  in  sehr 
grosser  Zahl  vorhanden  und  in  die  Schleimhaut  des  Kanals  selbst  ein- 
gelagert; theilweise  sind  sie  von  bedeutenderer  Grösse  und  mit  dem 
Yerdauungskanale  nur  durch  grössere  Ausführungskanäle  verbunden. 
Diese  letzteren  sind  die  Leber  und  die  Bauchspeicheldrüse. 

Mundhöhle.     Cacum  oris^  s.  catilas  buccalis. 

Die  Mund-  oder  Backen  höhle  ist  die  platte,  spaltförmige  Höhle, 
welche  zwischen  den  Lippen  und  dem  Schlünde  liegt.  Sie  ist  begrenzt 
vorn  durch  die  Lippen,  seitlich  durch  die  Backen,  unten  durch  die  Zunge 
und  oben  durch  den  harten  und  weichen  Gaumen;  nach  hinton  hin 
steht  sie  mit  der  Rachenhöhlo  in  offener  Yerbindung.  Die  gcsaramte 
Mundhöhle  umfasst  mit  den  hier  angegebenen  Grenzen  zwei  Abthei- 
lungen, nämlich  den  zwischen  den  Zahnbogen  einerseits  und  den  Lippe 
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und  Backen  andererseits  gelegenen  Raum,  welchen  man  auch  den  V  o  r- 
hofder  Mundhohle,  cestibtilum  on's,  nennt,  und  den  von  den  Zahn- 
bogen nach  innen  und  hinten  sich  erstreckenden  Raum,  die  eigent- 
liche Mundhöhle  oder  hintere  Mundhohle,  cainon  oris.  Beide 
Abtheilungen  stehen  bei  geschlossenen  Zahnreihen  mit  einander 
durch  die  Zwischenräume  zwischen  den  Zähnen,  sowie  durch  die  Spal- 
ten zwischen  den  hintersten  Backzähnen  und  den  Unterkieferästen  mit 
einander  in  Verbindung.  Nach  vorn  öffnet  sich  der  Vorhof  durch  den 
Mund,  08,  oder  die  Mundspalte,  rinia  oris,  eine  quere  von  den  Lip- 
pen begrenzte  Spalte;  der  Uebergang  der  Mundhöhle  Ui  die  Rachenhöhle 
wird  durch  die  Rachenenge,  isfhmtis  faucium,  gebildet.  Diese  stellt 
den  Raum  dar,  welcher  durch  den  weichen  Gaumen,  durch  den  Zungen- 
rücken und  durch  die  diese  beiden  mit  einander  verbindende  Falte,  den 
vorderen  Gaumenbogen,  umschlossen  wird. 

Beide  Abtheilungen  der  Mundhöhle  werden  durch  eine  Schleim- 
haut ausgekleidet,  welche  im  Allgemeinen  überall  die  gleichen  Haupt- 
charaktere zeigt  und  an  den  Communikationsstellen  zwischen  beiden 
Abtheilungen  continuirlich  im  Zusammenhang  steht.  An  dem  Lippen- 
rande geht  sie  allmählig  in  die  äussere  Haut  über  und  an  der  Rachen- 
enge setzt  sie  sich  in  die  Schleimhaut  des  Rachens  foi*t.  Die  Grund- 
lage der  Schleimhaut  wird  durch  ein  ziemlich  dichtes,  von  feinen  elasti- 
schen Fasern  durchzogenes  Netzwerk  von  Bindegewebe  gebildet,  welches 
überall  kleinere  oder  grössere  Papillen  bildet.  An  den  verschiedenen 
Stellen  haben  diese  Papillen  eine  verschiedene  Ausbildung ;  an  einzelnen 
Stellen  sind  sie  vertikal  gegen  die  Oberfläche  gerichtet,  wie  an  den 
Lippen  und  den  Wangen,  an  anderen  schief,  wie  am  Gaumen;  an  den 
Lippen  sitzen  sie  auf  gemeinschaftlichen  leistenartigen  Erhebungen  auf, 
an  dem  Zahnfleisch  sind  sie  radiär  um  die  Zähne  gestellt.  Eine  beson- 
dere Entwicklung  erfahren  die  Papillen  am  Rücken  und  den  Rändern 
der  Zunge,  wie  wir  weiter  unten  sehen  werden. 

An  allen  Abtheilungen  der  Mundhöhle  ist  die  Schleimhaut  mit 
einer  Lage  von  geschichtetem  Plattenepithel  bedeckt,  welche  an  den 
verschiedenen  Stellen  zu  verschiedener  Mächtigkeit  anwächst. 

Lippen  und  Backen. 

Die  Lippen,  labia,  welche  jederseits  in  dem  Mundwinkel, 
rommissura  lahiorum^  sich  vereinigen,  werden  als  Oberlippe,  lahium 
superius,  und  Unterlippe,  labimn  inferius,  unteT&chicien.  Siebestehen 
aus  einer  bereits  früher  beschriebenen  muskulösen  Grundlage,  die  durch 
den  M.  sphincter  oris  und  die  in  ihn  ausstrahlenden  Muskeln  (s.  pag.  243 
u.  fgd.)  gebildet  wird,  einer  äusseren  Ueberkleidung  von  Haut  und 
einem  inneren  Ueberzug  von  Schleimhaut;  ausserdem  nehmen  an  der 
Bildung  der  Lippen  ziemlich  reichliche  Gefösse,  Nerven  und  eine  grosse 
Zahl  von  kleinen  Drüsen  TheiL 

Die  bedeckende  Haut  besitzt  die  gleichen  Eigenthümlichkeiten 
wie  an  anderen  Körperabtheilungen;  bei  dem  Manne  ist  sie  meist  reich- 
Ucb  mit  Btarken  Haaren  besetzt.    Yon  der  Nasenscheidewand  zieht  di^ 
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Nascnrtnne,  philtnimj  über  dio  Mitte  der  Oberlippe  herab.  Eine 
zweite  Furche,  shIchs  naso-laijiali's,  geht  von  den  Nasenflügeln  bogen- 
förmig um  die  Mundwinkel  jederseits  herum;  wahrend  eine  quere  Furche, 
sulcHS  mentalis  y  die  Unterlippe  von  dem  Kinn  trennt. 

Die  Schleimhaut  der  Lippen  zeichnet  sich  durch  einen  grossen 
Nervenreichthum  aus  und  besitzt  dadurch  einen  hohen  Grad  von  Sen- 
sibilität ;  ebenso  bedingt  der  reichliehe  Gefässgehalt  eine  starke  Röthung 
dieses  Gebildes.  An  dem  Uebergange  der  Lippen  in  das  Zahnfleisch 
bildet  die  Schleimhaut  in  der  Mittellinie  je  eme  vertikal  gestellte  Falte, 
welche  man  als  Lippenbändchen,  frenuhim  la/m,  bezeichnet;  das 
Bändchen  der  Oberlippe  ist  von  beiden  das  stärkere. 

An  der  Schleimhautoberfläche  münden  dio  feinen  Ausführungsgänge 
der  Lippendrüsen,  (ßandulae  labialem,  kleine  traubenformige  Schleim- 
drüsen, welche  zwischen  die  Schleimhaut  und  die  Muskulatur  eingela- 
gert sind  und  häufig  noch  zwischen  die  einzelnen  Züge  der  letzteren 
eindringen.  Sie  fehlen  an  den  Seiten  der  Mundwinkel  und  bilden  nach 
innen  von  denselben  sowohl  an  der  Ober-  wie  an  der  Unterlippe 
starke  Anhäufungen;  meist  ist  jede  einzelne  Drüse  mehr  als  linscngross. 
Wangen  oder  Backen,  genae,  s.  hurcae^  haben  eine  ähnliche  Zu- 
sammensetzung wie  die  Lippen;  auch  sie  werden  aussen  von  der  Haut 
bedeckt,  besitzen  eine  vorzugsweise  durch  den  M.  buccinator  und 
die  seitlich  gegen  die  MundöfFnung  hinziehenden  Muskeln  gebildete 
muskulöse  Grundlage  und  werden  innen  durch  Schleimhaut  ausgeklei- 
det. Die  Schleimhaut  gleicht  derjenigen  der  Lippen  in  Allem ,  nur  be- 
sitzt sie  keinen  so  grossen  Gefäss-  und  Nervenreichthum  wie  diese. 
Auch  an  den  Backen  finden  sich  zwischen  den  Muskeln  und  der 
Schleimhaut  kleine  traubenformige  Schleimdrüsen,  die  Backendrüsen, 
glmuhdae  huccales^  welche  etwas  kleiner  als  die  Lippendrüsen  und  in 
weit  spärlicherer  Menge  vorhanden  sind;  sie  ziehen  von  den  Drüsen 
derOberhppe  nach  aussen  und  hinten  und  bilden  in  der  Nähe  der  hin- 
teren Backzähne,  zwischen  den  Mm.  buccinator  et  masseter,  einen 
etwas  dichteren  Haufen;  die  letzteren  bezeichnet  man  auch  als  Back- 
zahndrüson,  f/lamlulae  molares;  sie  nähern  sich  in  ihrer  Grösse  mehr 
den  Lippendrüsen. 

Ausser  den  Lippen-  und  Backendrüsen  münden  noch  die  Ausfüh- 
rungagänge  der  Ohrspeicheldrüsen,  die  später  beschrieben  werden,  in 
den  Vorhof  des  Mundes,  während  die  übrigen  Drüsen  der  Mundhöhle 
sich  in  die  hintere  Mundhöhle  öffnen.  An  den  Einmündungsstellen  der 
Ohrspeicheldrüsengänge  finde^  sich  meist  leichte,  warzenförmige  Erhe- 
bungen, die  jedoch  bei  den  verschiedenen  Individuen  eine  sehr  ver- 
schiedene Grösse  be8it»'^'\ 

Den  inneren  Abi*  >8  des  Vorhofes  und  die  Grenze  zwischen  ihm 
und  der  Mundhöhle  buaen  die  Z  a  h  n  b  o  g  e  n ,  arcus  dentales ,  welche 
aus  den  Zähnen,  dem  Zahnfleische,  und  den  Alveolarfortsätzen  der 
Kiefer  bestehen.  Die  knöchernen  Grundlagen  der  Zahnbogen  und  deren 
gegenseitige  Verbindung,  sowie  die  den  Unterkiefer  bewegenden  Mus- 
keln sind  bereits  beschrieben. 

^     -o*-   -  — 
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Die  Kuochcnrunder  sind  von  dem  Zahnfleische,  (jhigivoy  über- 
zogen. Mit  diesem  Namen  belegt  man  die  Verbindung  des  Periostes 
und  der  Schleimhaut,  so  >veit  sie  an  den  Alveolarrändcrn  angeheftet 
ist.  Die  Grundlage  des  Zahnfleisches  besteht  aus  einem  äusserst  dichten, 
bindegewebigen  Netzwerke,  an  welchem  eine  Grenze  zwischen  seinen  bei- 
den Gebilden  in  den  mittleren  Abtheilungen  nicht  wahrnehmbar  ist,  da 
nur  an  den  Stellen,  an  denen  sich  das  Zahnfleisch  in  die  Lippen-  und 
Backenschleimhaut  fortsetzt,  die  Schleimhautschichte  sich  schärfer  von 
dem  Perioste  trennt.  Der  Umschlag  der  Backen-  und  Lippe nschleimhaut 
in  das  Zahnfleisch  findet  bei  geschlossenem  Munde  unter  spitzen  Winkeln 
statt.  An  den  Seiten  ist  das  Zahnfleisch  fast  glatt,  gegen  die  Zähne 
hin  erheben  sich  deutlichere  Papillen,  die  an  vielen  Stellen  nur  von 
äusserst  dünnen  Lagen  von  Plattenepithelien  bedeckt  sind;  dieser  Um- 
stand trägt  viel  dazu  bei,  dass  das  Zahnfleisch  so  leicht  blutet. 

Die  Zäbue. 

Die  Zähne,  denfes,  stellen  sehr  harte,  den  Knochen  in  mancher 
Beziehung  ähnliche  Gebilde  dar,  welche  durch  einfache  oder  mehrfache 
Wurzeln  in  die  Alveolen  beider  Kiefer  eingekeilt  sind. 

Bei  dem  Menschen,  wie  im  Allgemeinen  bei  den  Säugothioren, 
unterscheidet  man  zwei  aufeinander  folgende  Sätze  von  Zähnen,  von 
denen  der  eine  Satz,  die  Wechselzähne,  Milchzähne  oder  hin- 
fällige Zähne,  dcntes  infantiles,  s.  lacfei,  s.  deciJui,  durch  den 
zweiten,  die  bleibenden  Zähne,  dentes  permanentes ,  s,  constantes, 
abgelöst  wird.  Milchzähne  gibt  es  im  Ganzen  zwanzig,  zehn  in  jedem 
Kiefer;  während  die  Zahl  der  bleibenden  Zähne  zweiunddreissig,  sechs- 
zehn in  jedem  Kiefer,  beträgt. 

Die  Zahl  der  Zähne  zeigt  manchmal  Verschiedenheiten,  indem  ein  oder  mehrere 
überKilhlige  Zähne  vorhanden  sind.  Sic  sind  meist  klein  und  besitzen  gewöhn- 
lich nur  eine  Wurzel;  hie  und  da  kommt  ca  vor,  dass  sie  mit  einem  anderen 
Zahne  verwachsen,  wenn  sie  sich  auch  für  die  Kegel  getrennt  finden.  Sie  kom- 
men häufiger  in  der  Nähe  der  vorderen,  als  bei  den  hinteren  Zähnen  vor  und 
finden  sich  öfter  in  dem  oberen  als  in  dem  unteren  Kiefer.  —  Auch  kann  die 
Zahl  der  Zähne  geringer  als  gewöhnlich  sein,  entweder  dadurch,  dass  es  nicht 
zur  vollständigen  Entwicklung  der  Backzähne  kommt,  oder  dass  die  Zahl  der 
Schneidezähne  vermindert  ist.  Letzteres  Vorkommen  findet  sich  hie  und  da  bei 
Unterkiefern,  die  statt  vier  nur  drei  Schneidezähne  besitzen,  von  denen  der  eine 
in  die  Mittellinie  gerückt  ist. 

Allgemeine  Eigenschaften  der  Zähne.  —  Jeder  Zahn  be- 
steht aus  drei  Abtheilungen;  nämlich:  einer,  welche  über  das  Zahn- 
fleisch vorragt,  der  Körper  oder  die  Krone  des  Zahnes,  corona 
dentis f  —  einer  zweiten,  welche  in  die  Alveolen  eingesenkt  ist,  die 
Wurzel,  radiw  dentis,  —  und  einer  dritten,  zwischen  beiden  gelegenen 
Abtheiluug,  die  eine  leichte  Einschnürung  besitzt  und  von  dem  Zahn-- 
fleisch  umschlossen   wird,    der  Hals,    collum,    s.  cervix   dentis.     Die 

L'ch  mit  starken  Haaren  besetzt.    Von  der  Nasenscheidewand  zieht  di^ 
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Grosse  und  Gestalt  dieser  Theile  wechselt  sehr   bei  den  verschiedenen 
Zähnen. 

Die  Wurzeln  aller  Zähne  sind  den  Zahnfächern  der  Kiefer,  in 
welche  sie  eingefügt  sind,  genau  angepasst.  Jede  Alveole  ist  durch 
Periost  ausgekleidet,  das  gleichzeitig  die  eingeschlossene  Wurzel  bis 
zum  Halse  umgiebt.  Dieses  Zahnperiost,  membrana  periodonfouiea, 
geht  direkt  in  das  dichte,  feste  Gewebe  des  Zahnfleisches,  welches  den 
Zahnhals  umgiebt,  über.  Die  Wurzeln  aller  Zähne  werden  von  dem 
Halse  zur  Spitze  allmählig  schmäler.  In  Folge  dieser  Form,  sowie  des 
Umstandes,  dass  sie  den  Alveolen  genau  angepasst  sind,  vertheilt  sich 
der  Druck  während  des  Gebrauchs  auf  die  gesammtc  Alveolenwand, 
und  wird  derselbe  namentlich  von  der  Wurzelspitze,  durch  welche  die 
Gefässe  und  Nerven  eindringen,  abgehalten. 

Die  zweiunddreissig  bleibenden  Zähne  bestehen  aus  vier  Schneide- 
zähnen, zwei  Eckzähnen,  vier  kleinen  und  sechs  grossen  Backzähnen 
in  jedem  Kiefer,  während  die  zwanzig  Milchzähne  sich  aus  vier  Schneide- 
zähnen, zwei  Eckzähnen  und  vier  Backzähnen  oben  und  unten  zusam- 
mensetzen. Bei  den  Milchzähnen  befinden  sich  keine  zweispitzigen 
Backzahne,  allein  die  acht  mehrspitzigen  Wechselzähne  werden  durch 
acht  zweispitzige  permanente  Zähne  ersetzt.  Die  gegenseitige  liage  der 
Zähne  ist  in  dem  folgenden  Schema  angegeben,  welches  zugleich  eine 
Uebersicht  über  die  beiden  einander  folgenden  Zahnreihen  giebt: 


D.mcp.  D.ca.  D.inc.  D.ca.  D.mcp. 

_2 14      12 

Milchzähne  ^Unterkiefer  2         14      12  =10 


(Oberkiefer  _2 14      12  =10  _^^q 


D.mcp.  D.bicp.  D.ca.  D.inc.  D.ca.  D.bicp.  D.mcp. 

Bleibende    (Oberkiefer  _3 2__1        4      1        2 3  =  16  „«o 

Zähne  \Untorkiefer    3        2        1        41        2  3  =  16"" 

Eigenthümlichkeiten  der  bleibenden  Zähne.  —  Die 
Schneidezähne  oder  Vorderzähno,  dentea  hwisirf\  s,  furisores,  a. 
primäres ,  sind  die  vier  vordersten  Zi:hne  in  jedem  Kiefer  und  werden 
so  genannt,  da  sie  zum  Abschneiden  der  weichen  Nahrungsmittel  ge- 
eignet sind  und  dazu  dienen.  —  Ihre  Kronen  sind  meiselformig  zuge- 
spitzt und  haben  einen  scharfen  horizontal  verlaufenden  Schneiderand, 
welcher  durch  den  fortwährenden  Gebrauch  sich  an  den  oberen  Zähnen 
hinten  abschleift,  während  die  unteren  Zähne  sich  an  der  vorderen 
Fläche  abnutzen,  wo  die  vorstehenden  Theile  der  oberen  Zähne  über 
sie  herabragen.  Vor  der  Abnutzung  ist  der  Schneiderand  sämmtlicher 
Schneidezähne  leicht  wellig  gesägt,  oder  mit  drei  hervorstehenden 
Spitzen  versehen.  Die  vordere  Fläche  der  Krone  ist  leicht  convex,  die 
hintere  Fläche  ein  wenig  ausgehöhlt.  Die  Wurzel  ist  lang,  einfach, 
konisch  und  seitlich  leicht  zusammengedrückt;  manchmal,  wenn  auch 
nicht  oft,  besitzt  sie  an  der  Seite  eine  leichte  Längsfurche.  Der  Hals 
der  Schneidezähne  ist  leicht  eingeschnürt,  wobei  der  Schmelz  an  den 
Seiten  nach  abwärts  vorgebogen  erscheint. 
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Fig.  240. 


Fig.  240.    Obere  und  untere  Schneide- 
zähne. 

a,  Vordere  Ansicht  des  oberen  und  unteren 
mittleren  Schneidezahns ;  b,  vordere  Ansicht 
des  oberen  und  unteren  seitlichen  Schneide- 
zahns ;  c ,  seitliche  Ansicht  des  oberen  und 
unteren  mittleren  Schneidezahns ,  wobei  man 
die  meiseiförmige  Zuschärfung  der  Krone 
sieht;  an  der  Wurzel  des  unteren  Zahnes 
ist  eine  seichte  Längsfurche  zu  sehen;  d, 
Kronen  des  oberen  und  unteren  mittleren 
Schneidezahns,  bevor  sie  abgenützt  sind, 
mit  den  gezähnelten  Schneiderändern. 

Die  unteren  Schneidezähne  stehen 
senkreclit  in  dem  Kiefer,  aber  die  ent- 
sprechenden oberen  Zähne  sind  schief 
nach  vorn  gerichtet;  dabei  sind  die 
oberen  Schneidezähne  im  Ganzen  brei- 
ter als  die  unteren. 

In  dem  Oberkiefer  sind  die  mittleren  Schneidezähne  am  breitesten, 
die  seitlichen  schmäler,  dagegen  sind  in  dem  Unterkiefer  umgekehrt 
die  seitlichen  Scheidezähne  breiter  und  die  mittleren  die  schmälsten 
von  allen  Schneidezähnen. 

Die  Eckzähne,  Spitzzähne,  Hundszähne  oder  Reisszähne, 
(lentes  avgulares,  s.  cusptdatl,  8.  canini,  s.  laniarii  j  im  Ganzen  vier, 
stehen  je  zu  einem  oben  und  unten  auf  jeder  Seite  dicht  nach  aussen 
an  dem  seitlichen  Schneidezahn.  Sic  sind  grösser  und  dicker  als  die 
Schneidezähne.  —  Ihre  Krone  ist  konisch,  vom  convex  und  hinten 
leicht  ausgehöhlt,  so  dass  sie  wie  die  eines  starken  Schneidezahnes 
aussieht,  wenn  man  dessen  seitlichen  Ahtheilungen  entfernt  und  nur  die 
mittlere  Spitze  zurücklässt;  man  nennt  sie  desshalb  auch  Spitz  zahne 
Die  Spitzen  nutzen  sich  stets  durch  den  Gebrauch  ab. 

Fig.  241.  Fig.  241.    Oberer  Eckz  ahn. 

a,  Vordere  Ansicht;  b,  Seitenansicht,  bei  welcher  man  die 
grosso  seitliche  Wurzclrinne  und  die  stark  zugespitzte  Krone 
sieht. 

Die  Wurzel  des  Eckzahns  ist  einfach,  conisch 
und  seitlich  zusammengedrückt;  sie  ist  länger  als  die 
Wurzeln  aller  übrigen  Zähne  und  verursacht  durch 
ihre  Dicke  die  stärkste  Hervon'agung  an  dem  Zahn- 
bogen ;  an  den  Seiten  besitzt  sie  starke  Längsfurchen, 
wodurch  eine  Spaltung  oder  Theilung  in  zwei  Wur- 
h  a  zeln  angedeutet  wird. 

Die  oberen  Eckzähne,  volksthümlich  auch  die  Augen  zahne 
genannt,  sind  im  Ganzen  grösser,  als  die  unteren,  indem  namentlich 
die  Wurzeln  länger  sind,  während  die  Kronen  nahezu  gleiche  Aus- 
dehnung besitzen.  In  Folge  der  grösseren  Breite  der  oberen  Schneide- 
zähne, rücken  die  oberen  Eckzähne  etwas  weiter  nach  aussen,  als  die 
unteren. 
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Bei  den  Hunden  und  den  Fleisch i'resscrn  überhaupt  erlangen  die  Eckzähne 
eine  beträchtliche  Grösse  und  besitzen  eine  für  das  Ergreifen  und  Tödtcn  der 
Beute,  sowie  für  das  Zerreissen  und  Zernagen  derselben  passende  Gestalt. 

Die  Backzähne  oder  Stockzähne,  dentes  molares,  trennt  man 
bei  den  bleibenden  Zähnen  in  zwei  Abtheilungcn ,  indem  man  je  die 
den  Eckzähnen  folgenden  zwei  die  kleinen  Backzähne ,  je  die  drei  hin- 
teren aber  die  grossen  Backzähne  nennt. 

Die  kleinen,  vorderen,  zweispitzigen  Backzähne,  dentes 
molares  minores ^  s.  anteriores,  s,  hicuspidati,  s.  dentes  praemolares ,  s. 
öifccales,  stehen  zu  je  zwei  in  jeder  Kieferhälfte.  Sie  suid  kürzer  und 
kleiner  als  die  Eckzähne,  an  welche  sie  nach  vorn  zu  zunächst  grenzen. 

Ihre  Krone  ist  von  vorn  nach  hinten  zusammengedrückt,  während 
ihr  grösster  Durchmesser  mit  der  Kieferrichtung  gleich  läuft.  Sic  ist  con- 
vex,  und  zwar  nicht  nur  an  ihrer  äusseren  oder  Lippenoberfiäche ,  wie 
bei  den  vorhergehenden  Zähnen ,  sondern  auch  an  ihrer  inneren  Fläche, 
welche  sich  senkrecht  von  dem  Zahnfleische  erhebt.  Ihr  freies  Ende 
ist  breiter,  als  dasjenige  der  Schneide-  und  Eckzahnkronen,  und  wird 
von  zwei  zugespitzten  Höckern  oder  Spitzen  überragt,  von  denen  die 
äussere  breiter  und  höher  ist,  als  die  innere. 


Fig.  212.     Erster   kleiner   Backzahn 
des  Ober-  und  Unterkiefers. 

a,  Vordere  Ansicht;  b,  seitliche  Ansicht,  bei 
welcher  man  die  Furche  an  der  Wurzel  und 
bei  dem  oberen  die  Tendenz  zur 
sieht. 


Fig.  212. 


Fig.  243. 
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Fig.  213.     Erster   grosser   Backzahn 
des  Ober-  und  Unterkiefers. 

Man  sieht  beide  Zähne  von  aussen  her. 

Die  Wurzel  ist  gleichfalls  abge- 
flacht und  stets  tief  gefurcht  mit  einer 
Neigung  zum  Doppeltwerden.  Die 
Wurzelspitze  ist  in  der  Regel  zweigc- 
theilt,  und  bei  dem  ersten  oberen  klei- 
nen Backzahn  setzt  sich  die  Thcilung 
meist  auf  eine  ziemliche  Strecke  weit 
fort.  Allein  in  dieser  Beziehung  zeigen  die  kleinen  Backzähne  grosse 
Verschiedenheiten,  so  dass  sie  alle  vier  an  ihren  Wurzeln  frei  von  jeder 
Andeutung  der  Zweitheilung  sein  können.  Die  oberen  kleinen  Back- 
zähne sind  grösser  als  die  unteren  und  ihre  Kuppeln  sind  tiefer  gctheilt; 
manchmal  besitzt  der  erste  untere  kleine  Backzahn  nur  eine,  nämlich 
die  äussere,  deutliche  Spitze,  während  die  andere  kaum  angedeutet  ist; 
es  nähert  sich  dann  die  Form  dieses  Backzahns  derjenigen  der  Eck- 
zähne. 

Die  grossen,  hinteren,  wahren  oder  mehrspitzigen  Back- 
zähne oder  Mahlzähne,  dentes  molares  majores,  s,  posteriores,  s.  veri, 
s,  nudticHspidati,  sind  hinter  die  kleinen  Backzähne  zu  je  drei  auf  je- 
der Seite  jedes  Kiefers  aufgereiht;   ihre  Zahl  beträgt  also  zusammen 
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zwölf.  Sie  sind  durch  eine  beträchtliche  Grosso  ihrer  Kronen  und  eine 
grosse  Ausdehnung  ihrer  Mahlflächen  ausgezeichnet.  Der  erste  Mahl- 
zahn in  jeder  Reihe  ist  der  grosseste,  dann  werden  sie  nach  aussen 
resp.  hinten  hin  kleiner,  so  dass  der  dritte  der  kleinste  ist;  dieser  letzte 
Mahlzahn  jeder  Keihe  wird  wegen  seines  späten  Durchbruchs  durch 
das  Zahnfleisch  auch  Weisheitszahn,  defts  sajnentiae,  genannt. 

Die  Kronen  der  Mahlzähne  sind  niedrig  und  im  Allgemeinen  von 
cubischer  Gestalt;  ihre  äusseren  und  inneren  Flächen  sind  convex, 
während  sie  vorn  und  hinten  mehr  abgeflacht  sind.  Die  Mahlfläche 
ist  bei  den  unteren  Zähnen  nahezu  quadratisch,  bei  den  oberen  mehr 
rhombisch  mit  abgerundeten  Ecken;  sie  sind  oben  nicht  glatt,  sondern 
mit  vier  oder  fünf  dreieckigen  Höckern  oder  Spitzen  versehen  (woher 
ihre  Bezeichnung  mehrspitzig),  welche  durch  gekreuzte  Furchen  von 
einander  geschieden  sind.  Die  oberen  Mahlzähne  besitzen  vier  an 
den  Ecken  der  Kauflächen  angebrachte  Spitzen,  von  denen  die  innere 
vordere  die  grosseste  und  stärkste  ist;  sie  ist  häufig  mit  der  hinteren 
äusseren  durch  eine  schiefe,  niedere  Kante  verbunden.  Bei  den  oberen 
Weisheitszähnen  sind  gewöhnlich  die  inneren  Höcker  mit  einander  ver- 
bunden. Die  Kronen  der  unteren  Mahlzähne  sind  grösser  wie  diejeni- 
gen der  oberen;  sie  besitzen  meist  fünf  Spitzen,  von  denen  die  fünfte 
zwischen  den  hinteren  etwas  mehr  nach  aussen  zu  auftritt;  diess  ist 
namentlich  deutlich  bei  den  imteren  Weisheitszähnen,  deren  Kronen 
etwas  kleiner  und  abgerundeter  sind. 

Die  Wurzeln  aller  Mahlzähne  sind  mehrfach.  Bei  den  zwei  vor- 
deren Mahlzähnen  des  Oberkiefers  bestehen  sie  aus  drei  Abtheilungen; 
die  zwei  nach  aussen  gelegenen  sind  kurz,  gehen  stark  aus  einander 
und  sind  gegen  die  Oberkieferhöhle  hin  gerichtet ;  die  dritte  oder  innere 
Wurzel  ist  stärker  und  länger  und  ist  gegen  den  Gaumen  hin  gerichtet, 
trobei  sich  der  hintere  Hand  ebensoweit  nach  hinten  wendet,  wie  die 
hintere  äussere  Wurzel.  Die  dritte  Wurzel  ist  oft  deutlich  gefurcht, 
namentlich  wenn  die  zwei  inneren  Höcker  der  Krone  sehr  scharf  von 
einander  getrennt  sind ;  in  selteneren  Fällen  theilt  sich  die  innere  Wur- 
zel in  zwei.  Die  zw^ei  vorderen  Mahlzähne  im  Unterkiefer  haben  je 
zwei  Wurzeln,  eine  vordere  und  eine  hintere,  welche  breit,  zusammenge- 
drückt und  an  den  einander  zugewendeten  Flächen  gefurcht  sind,  so  dass 
sie  wie  aus  zwei  mit  einander  verbundenen  Wurzeln  gebildet  aussehen ; 
selten  sind  sie  entweder  beide  oder  eine  von  ihnen  wirklich  in  zwei  Ab- 
theihingen  getrennt.  Meist  sind  diese  Wurzeln  nach  rückwärts  gebogen, 
manchmal  laufen  sie  parallel  mit  einander,  oder  ihre  Spitzen  nähern  sich 
ziemlich  stark.  Bei  den  Weisheitszähnen  beider  Kiefer  kommt  es  öfters 
vor ,  dass  die  Wurzeln  zu  einer  gemeinschaftlichen,  unregelmässig  koni- 
schen Masse  zusammenwachsen,  welche  entweder  nach  rückwärts  in 
den  Kiefer  hinein  gerichtet,  oder  unregelraässig  gebogen  ist;  gewöhn- 
lich besitzt  diese  gemeinschaftliche  Wurzel  Theilungsfurchen ,  wodurch 
an  den  oberen  drei,  an  den  imteren  zwei  Abtheilungen  entstehen. 

Die  breiten,  unregelmässigen  Überflächen  der  Kronen  der  kleinen 
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und  grossen  Backzähne   machen   dieselben  geschickt    zum  Zermalmen, 
Zerdrücken  und  Zerreiben  der  Nahrungsmittel  bei  dem  Kauakte. 

Die  Zahnreihen  bilden  in  jedem  Kiefer  nahezu  gleichmässige 
Bogen,  die  durch  keinen  erheblichen  Zwischenraum  unterbrochen  sind, 
wie  es  bei  einer  Anzahl  von  Thieren,  z.  B.  auch  bei  den  Vierhändcrn 
der  Fall  ist.  Der  obere  Zahnbogen  ist  etwas  weiter  als  der  untere,  so 
dass  die  Zähne  des  Oberkiefers  etwas  über  diejenigen  des  Unterkiefers 
hinaus  greifen.  Dieses  Verhältniss  steht  damit  im  Einklang,  dass  die  un- 
teren Zähne  vorn  senkrecht  stehen  und  hinten  und  an  den  Seiten  etwas 
nach  innen  geneigt  sind,  während  die  Zähne  des  Oberkiefers  vorn  etwas 
vorwärts  und  hinten  etwas  auswärts  hervorragen.  Die  Höhe  der  über 
das  Zahnfleisch  hervorragenden  Theile  der  Zähne  nimmt  von  den 
Schneidezähnen  nach  hinten  zu  den  Weisheitszähnen  allmählig  ab  und 
wird  hierdurch  bei  den  Menschen  von  den  Zahnkronen  eine  durch  die 
ganze  Reihe  hindurch  gleichförmig  abfallende  Fläche  gebildet.  In  Folge 
der  verhältnissmässig  grossen  Breite  der  oberen  mittleren  Schneidezähne 
werden  die  übrigen  Zähne  des  Oberkiefers  weiter  nach  aussen  gerückt, 
so  dass  beim  Schlüsse  der  Kiefer  die  Eckzähne  und  die  kleinen  Back- 
zähne des  Oberkiefers  theilweiso  mit  den  entsprechenden,  theilwciso 
mit  den  nächstfolgenden  Zähnen  des  Unterkiefers  in  Berührung  kom- 
men; bei  den  Mahlzähnen  liegt  jede  Spitze  des  oberen  Zahnes  hinter 
den  entsprechenden  Spitzen  des  unteren  Zahns.  Da  aber  die  oberen 
Weisheitszähne  gewöhnlich  kleiner  als  die  unteren  sind,  so  enden  die 
Zahnreihen  beider  Kiefer  hinten  nahezu  an  der  gleichen  Stelle. 

Eigenthümlichkeiten  der  Milchzähne.  —  Bei  den  Milch- 
zähnen stimmen  die  Schneide-  und  Eckzähne  mit  den  entsprechenden 
Bildungen  der  bleibenden  Zähne  im  Allgemeinen  in  der  Gestalt  überein, 
allein  sie  sind  viel  kleiner  als  die  letzteren.  Die  wechselnden  Backzähne 
besitzen  einige  besondere  Eigenthümlichkeiten.  Der  hintere  von  bei- 
den ist  bei  Weitem  der  grössere;  er  ist  überhaupt  der  grössto  Milch- 
zahn und  ist  auch  grösser  als  der  zweite  bleibende  kleine  Backzahn, 
welcher  ihn  später  ersetzt.  Die  Krone  des  ersten  oberen  Milch-Backzahns 


Fig.   244.      Milchzähne    der  Fig.  214. 

rechten  Hälfte  beider 
Kiefer. 

a,  Schneidezähne;  b,  Eckzähne; 
c,  Backzähne. 

besitzt  nur  drei  Spitzen, 
nämlich  zwei  äussere  und 
eine  innere;  die  des  zweiten 
hat  vier  getrennte  Spitzen. 
Der  erste  untere  Milchback- 
zahn besitzt  an  seiner  Krone 
vier  Spitzen,  der  zweite  deren 
fünf;  von  den  letzteren  liegen 
drei  nach  aussen.  —  Die  Wurzeln  der  Milchbackzähne  gleichen  den- 
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jenif^en  der  bleibenden  Zähne,   aber  sie  sind  kleiner  und  gehen  vom 
Halse  aus  stärker  auseinander. 

Bau  dcrZühne.  —  Wenn  man  einen  Zahndurchschnitt  betrachtet, 
Bo  findet  man,  dass  die  ihn  bildende  harto  Substanz  in  ihrer  Mitte  eine 
Mühle  cinschliesst  Diese  Höhle  gicbt  in  ihrer  Gestalt  im  Allgemeinen 
die  Form  des  Zalmes  wieder,  in  welchen  sie  eingeschlossen  ist.  Sie 
dringt  in  die  Krone  ein,  ist  am  weitesten  ionerholb  oder  etwas  über 
dem  Halse  und  erstreckt  sich  nach  abwärts  in  jede  Wurzel,  an  deren 
Spitze  sie  mit  je  einer  feinen  Ocffnung  mündet.  In  der  Krone  der 
Schneidezähne  verlängert  sich  die  Höhle  in  zwei  feine,  hucare  Kanäle, 
welche  den  beiden  Ecken  der  Krone  zulaufen;  bei  den  kleinen  und 
groHsen  Backzähnen  verlängert  sie  sich  eine  kurze  ät^pckc  weit  in  jede 
Spitze  der  Krone.  Wenn  mehrere  AVurzcln  sich  zu  einer  einzigen  ver- 
einigen, wie  es  z.  B.  bei  den  Weisheitszähnen  vorkommt,  so  besitzt 
jede  Abtheilung  einen  gesonderten  Kanal,  welcher  bis  zur  Spitze  vor- 
dringt ;  bei  den  tief  gefurchten  Wurzeln  ist  die  Scheidung  in  zwei  Ka- 
näle mindestens  in  der  Spitze  angedeutet. 

Fig.  245.  Fig.  243.     Durchschnitte    durch    eineo 

Schneide-   und  einen  Mahlziihn. 

Die  Durchschnitte  zeigen  die  Verbreitung 
der  Zahnhöhlen  bis  in  die  Krone  und  dieSiiitzQD 
der  Wurzeln;  der  QucrBchnitt  entspricht  der  un- 
teren Abtheilung  der  Krone  eines  tJackzähas. 

Bio  centrale  Höhle  bezeichnet  man  als 
Zahnhöhle  oder  Zahnkeimhöhle, 
cacinn  den/in,  s.  pti/puc;  sie  wird  einge- 
nommen und  genau  ausgefüllt  durch  eine  weiche,  sehr  gefäss-  und 
nervenreiche  Substanz,  die  Zahupulpa,  oder  den  Zahnkeim,  pitl/xi, 
8.  bliinlemii  deulis.  Dieser  Zahnkcim  wechselt,  da  er  die  Zahnhöhle  ge- 
nau ausfüllt,  natürlich  in  seiner  Gestalt  bei  den  verschiedenen  Zähnen 
sehr,  und  entspricht  wie  die  Hühlc  im  Allgemeinen  in  seiner  Gestalt, 
der  Gestalt  des  Zalmes,  in  welchen  er  eingebettet  ist. 

Der  Zahnkeim  besteht  seiner  Hauptmasse  nach  aus  fein  faserigem, 
sehr  zcllcnr  ei  ehern  Bindegewebe ,  in  welchem  sich  eine  sehr  grosse  ^ahl 
von  Gefässcn  und  JJerven  verbreiten,  die  durch  die  Oeifiiungen  au  den 
Zahnwurzeln  in  die  Höhle  eindringen  und  zahlreiche  Schlingenbildungen 
in  ihr  eingehen.  Die  Arterien  stammen  aus  der  Arteria  maxillaris 
interna,  die  hiervon  vom  zweiten  und  dritten  Ast  des  N.  trigeminus. 
Nach  au^en  hin  ist  die  Zahnpulpa  mit  einer  Lage  grosser,  länglicher 
Zellen,  denEIfenbeinzellen,  Zahnbeinzellen,  Odontoblasten, 
belegt,  welche  mit  einer  Anzahl  von  Fortsätzen  versehen  sind.  Ein  oder 
mehrere  Fortsätze,  Dentinfortsätze,  dringen  von  jeder  oberfläch- 
licher gelegenen  Zelle  in  das  Elfenbein  ein  und  stellen  hier  die  nachher  zu 
boschroibeuden  Zahnfasern  dar;  mehrere  breite  Fortsätze,  seitlieho 
Fortsätze,  gehen  nach  den  Seiten  hin  ab,  um  sich  mit  den  nächstge- 
legencn  Zahnbcinzcllcn  zu  verbinden;  endlich  geht  gewöhnlich  je  ein  kurz 
zugespitzter,  breiter  Fortsatz,  gegen  die  Pulpa  hin,  Pulpafortsatz, 
und  verbindet  sich  mit  einer  der  tiefer  in  der  Pulpa  gelegenen  Zellen. 
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Fig.  21Ö.     OdontobUstcn    von    dar 
Pulpaobcrnucho  oinoa  Suhneide- 

z  ah  IIS.    W"/, 

a,  KiSrpor  (kr  Odon  tob  labten  oder  Zulin- 
beinzellcn ,  nclchc  durch  breüo  aeitlicho 
Fortsiitzo   unter  einander  verbunden   sind ; 

b,  PnIpnfortsätKC.  welche  die  ZaliiibciDicIluii 
verschiedener  Schichten   mit  einander  ver- 
binden ;  c,  Dentinfortsatie,  welche  von  dem 
oberen  lUude  der  Zellen  an    in  den  Ell'on- 
beiukanilluhen  iiichtbar   sind;    d,    mit    Luft 
gefüllter  Tboil  der  Rirenbcinlfanillchcn,  wo-  ,    ^ 
durch    der  weitere  Verliiuf   der  Dentiufort-                     ;^~~^^ 
gfitzc  verdeckt  wird.    Dio  Grenze  de»  Zahn- 
bein« RC^en  diu  Pnl|iali3hlc  hin  int  nicht  weiter  ninrkirt,  da 
Rande  der  Zellen  Ubereinitiuimt.    Zcichuunt;  von  Vc.  Fisoi 


Fig.   247.       LitngsBchliff     durch 
einen    niengchlichun    Schneide- 
zahn.   V, 

a,  Zahnbein;  I,  ThcilungBstellen  der 
Zahnkanaichcn ;  2,  Schreger'acho  Linien, 
den  Iliegnngen  der  KauBlcheu  entopre« 
chcnd;  :t,  Contourlinieu ,  von  den  In- 
tcrglobularrilnnien  herrührend;  4,  KSr- 
ucriichichte ,  aus  kleineren  Intergtobii- 
larräumen  bestehend;  b.  Cement  mit 
KnochcnkÖruerchen;  c,  Schmelz;  ü.brilun- 
liehe  Parallel  streifen ;  0 ,  Kreuzungs- 
linien; d.  Zahnhöhle,  durcbschlilTen ; 
d'.  AugcBchlitTtfue  ZahnhChlo,  an  deren 
Wund  man  die  Mündungen  der  /.ahn- 
kanillcbeu  sieht ;  d",  Eingang  der  Zahn- 
höhle.   Zeichnung  von  Fr,  Fismer. 

Der  feste  Thcil  des  Zahnes  ist 
aus  drei  scharf  geschiedenen  Sub- 
stanzen zusammengesetzt,  nämlich 
aus  der  cigeutlichon  Zahn- 
substanz, aus  dem  Schmelz 
und  aus  dem  C'omcnt.  Die  ei- 
gentliche Zahnsubstanz  bildet  die 
JlauptmiisHc  des  Zahnes  und  findet 
sich  in  allen  Abtheilungen  dessel- 
ben; der  Schmelz  dient  nur  dem 
freien  Theil  des  Zahnes ,  oder  der 
Krone  zum  Schutz  und  das  Cement 
bedeckt  mit  einer  verhältnissmässig 
dünnen  Lage  die  Oberfläche  des 
eingekeilten  Zahntheils,  nämlich 
der  Wurzel.  Eine  vierte  Substanz, 
das  Osteodontine,  bildet  sich 
bei  vorgerücktem  Alter  auf  Ko- 
sten der  Pulpa  an  der-InnenflSche 
der  Zahns ubstanz. 


410  Verdauungsorgane. 

A.  —  Die  eigentliche  Zahnsubstanz,  dasZahnbein,  Elfen- 
bein, Dentine,  subsiantia  eburnea,  ebur  dentis,  bildet  die  wesentliche 
Grundlage  des  Korpers  und  der  Wurzel  des  Zahnes,  bedingt  die  Form 
dieser  beiden  Theile  und  schliesst  die  Zahnhöhle  unmittelbar  ein.  Sie 
hat  dem  allgemeinen  Ansehen  und  ihrer  chemischen  Beschaffenheit  nach 
eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  der  compakten  Enochensubstanz ,  stimmt 
jedoch  nicht  genau  mit  ihr  in  der  Struktur  und  in  den  genaueren  Ver- 
hältnissen ihrer  organischen  und  anorganischen  Bestandtheile  überein. 

Nach  den  Analysen  vonBerzelius  und  Bibra  besteht  das  mensch- 
liehe Zahnbein  aus  28%  animalischer  Substanz  und  72^/o  unorganischen 
Bestandtheilen.  Die  erstere  ist  eine  dem  Ossein  ziemlich  ähnliche 
Masse,  der  Zahnknorpel,  welcher  sich  beim  Kochen  zu  Leim  auf- 
löst. Die  anorganische  Substanz  besteht  zum  grösseren  Theil  aus  phos- 
phorsaurem Kalk,  dann  aus  kohlensaurem  Kalk,  phcsphorsaurcr  Mag- 
nesia und  geringen  Mengen  von  Fluorcalcium. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  ergiebt,  dass  das  Zahn- 
bein aus  einer  unendlichen  Zahl  sehr  feiner  Kanälchen,  den  Zahn  ka- 
nälchen, Zahnröhrchen,  canalivuli  denfium,  besteht,  welche  dicht 
an  einander  in  eine  harte  Grundsubstanz  eingelagert  sind  und  eigene 
Wandungen  besitzen.  Diese  Zahnkanälchen  öffnen  sich  an  ihren  iu- 
neren  Enden  gegen  die  Zahnhöhlen,  deren  Wandungen  auf  der  gesammten 
inneren  Fläche  eine  äusserst  grosse  Zahl  sehr  feiner  Oeffnungen  besitzen. 
Trotzdem  ist  in  der  Nähe  der  Zahnhöhle  die  Zahl  der  Kanälchen  in 
der  Regel  viel  kleiner  als  in  einiger  Entfernung  davon;  namentlich 
tritt  dies  deutlich  an  den  Wurzehi  auf. 

Von  der  Höhle  aus  gehen  die  Kanälchen  radienartig  durch  alle 
Abtheilungen  der  Elfenbeinsubstanz  hindurch  nach  deren  Peripherie. 
Nach  einer  kurzen  Strecke  ihres  Verlaufs  theilen  sie  sich  in  je  zwei 
nahezu  glcichweite  Kanälchen  und  nach  einer  weiteren  Verlaufsstrecke 
gehen  diese  abermals  weitere  Theilungen  ein,  welcher  Vorgang  sich  meh- 
rere Male  wiederholen  kann.  In  dem  oberen  Theile  der  Krone  laufen  sie 
senkrecht,  an  den  Seiten  jedoch  nehmen  sie  nach  und  nach  eine  mehr  schiefe 
Richtung  an,  und  werden  im  Halse  und  in  der  Wurzel  oft  nahezu  horizon- 
tal ;  manchmal  verlaufen  sie  sogar  gegen  die  Wurzelspitze  hin  nach  abwärts. 
Der  Verlauf  der  Zahnkanälchen  ist  kein  gerader,  sondern  es  gehen  sämmt- 
liche  auf  ihrem  Wege  von  dem  Centrum  nach  der  Peripherie  hin  mehrere 
stärkere  Biegungen,  primäre  Krümmungen,  nach  Owen,  ein  und 
sind  ausserdem  in  ihrer  ganzen  Länge  wellenförmig,  oder  schrauben- 
förmigen. Welk  er)  gebogen,  sekundäre  Krümmungen.  Die  Krüm- 
mungen der  aneinander  liegenden  Kanälchen  stinlmen  so  vollständig  mit 
einander  überein,  dass  diese  fast  in  ihrem  ganzen  Verlaufe  nahezu  parallel 
verlaufen  und  nur  gegen  die  Peripherie  hin  leicht  divergiren.  Da  sich 
die  Kanälchen  zeitweise  dichotomisch  theilen,  ohne  viel  von  ihrer  Stärke 
zu  verlieren,  so  nehmen  sie  die  Elfenbeinsubstanz  ziemlich  dicht  und 
in  nahezu  gleichen  Abständen  ein,  dadurch  erlangt  diese  auf  feinen, 
dem  Verlauf  der  Kanälchen  parallelen  Schliffen,  bei  massiger  Vergrös- 
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senin;;  betrachtet,  ein  strcifij^ea  Aussehen,  als  wenn  sio  aus  parallel 
verlaufenden  Fasern  aufgebaut  wäre.  Dadurch,  daas  bei  vielen  Zahn- 
kamiluhen  die  Ilnuptbiogiingen  an  nahezu  den  gleichen  Stellen  zusam- 
mentreffen und  dadurch  einen  eigen thömlichen  Liehtreflex  hervorbringen, 
ensteht  bei  massiger  Vcrgrösserung  das  Ansehen  von  gebogenen  Linien 
auf  Schtitfcn  des  Zahnbeins.  Diese  Linien,  Schreger'scho  Linien, 
sind  bei  Querschliffen  des  Zahns,  namentlich  durch  die  Wurzel  und  den 
Hals,  concentrisch  um  die  IlÖhlo  herum  angeordnet;  bei  Längsschliffcn 
tritt  meist  diese  conccntriBchfi  Schichtung  um  die  Zahnhöhle  nicht  so 
scharf  hervor,  wenn  auch  die  Linien  unter  sieh  nahezu  parallel  verlau- 
fen. Diese  Schreger'schen  Linien  dürfen  nicht  mit  den  nachher  zu  er- 
wähnenden Contourlinien ,  welche  von  anderen  Ycrhältnissen  abhängen, 


verwechselt  werden. 

Fi«.  2iS.  Stück  c 


Wur; 


zikhn 


MO/, 


a.  ZuhnhOhle;  b,  RIfenbeinsiilistaiiz  mit  gewundenen 
KIt'enbcinkanülchcn  nnJ  ihreo  Vera weigun gen ,  1 
Theiliin^jRn  iWr  Elfenbeinkanälcliun ^  J  UebergtDK 
der  K Ifen bei nkanü] eben  in  die  kleinen  Intcrglouii 
liiiräiinie  der  K5merachichte ;  c,  Cemcnt  mit  Kno 
chrnkörjM^rcheii,  welche  lum  Theil  mit  den  Inter 
gloliiiliirviiumen    in    Verbindung     atdicii       Zcii-hnuDg 


Der  mittlere  Durchmesser  der  Zahnkanal- 
chen  betrügt  an  ihren  weiteren,  der  Hohle 
näher  gelegenen  Enden  2,5  —  4,5  /*  und  nimmt 
nach  innen  zu  bis  auf  \,ö  ft  ab,  die  mittlere 
Entfernung  der  einzelnen  Kanülchcn  von  em- 
ander  betragt  etwa  das  Zwei-  bis  Dreifache 
ihrer  AVeite;  an  vielen  Stellen  hegen  sie  je- 
doch auch  dichter  bei  einander 

In  ihrem  Verlaufe  geben  die  Zahnkanalchea 
zahlreiche  Queräste  ab,  welche,  indem  sie  die 
Zwischensubstanz  durchdringen,  zum  Theil 
zur  Verbindung  mit  benachbarten  Zahnkanal- 
chen  dienen,  zum  Theil  auch  blind  zu  endigen 
scheinen ;  in  den  Wurzeln  sind  diese  seithchen 
Aeste  viel  zahlreicher,  als  in  den  oberen  Ab- 
theilungcn  und  ausserdem  nehmen  sie  gegen  dio 
Peripherie  der  Elfenbeinsubstanz  hin  zu  Ge- 
gen den  Cement  bin  endigen  die  Kanälchen 
in  feine  Verästelungen,  welche  in  eine  Lage 
kleiner  Jlohlräume  übergehen,  die  ihrerseits 
wiederum  mit  den  Knochenhühlen  des  Cementes 
in  Verbindung  stehen.  Diese  Hohlräume, 
granulär  layer  (Tomoe),  werden  unten  weiter 
beschrieben  werden. 

Auch  an  der  Grenze  des  Schmelzes  endi- 
gen die  Zahnkanälchen  in  feinen  Ramifikationen, 


Fig.  lM8. 


P''l 
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welche  zum  gröBaten  Tlieile  uichf;  über  diese  Grenze  hinaus  sich  er- 
strecken; doch  erhalt  mau  auf  allen  Schliffen  Bilder,  bei  welchen  man 
mit  dem  Ende  einzelner  Zahiikanälchen  erweiterte  längliche  Rüume  in 
Verbindung  sieht,  welche  eine  Strecke  weit  in  den  Schmelz  eindringen. 

Wilhrcnd  Tomes  und  KfilHkar  diu  wirkliche  Terbinduug  der  Zahnkaiiai- 
chea  mit  diesen  HohlrSuDicn  für  erwiesen  erachten  und  annehmen ,  dass  die 
ZahnkanälchcQ  BtellenweiBO  in  den  Schmelz  eindringen,  erklären  sich  Hertz 
(Virchow's  Archiv  Bd.  37.  S.  -272)  und  Waldejer  (Stricker'»  Handbuch  der 
mikroskoiiisclien  Anatomie  18IJ{>)  gegen  diese  Annahme,  da  man  nirgends  eine 
übCTzcugcnde  Ansicht  über  diesen  Zusammenhang  gewinnen  kSnne.  Ich  habe  an 
feineu  Schlifieu  solche  Bilder,  wie  sie  auch  in  Fig.  2S1  wiedergegeben  sind,  so 
häufig  gesehen  und  glaube  mich  gegen  Täuschungeu  durch  möglichst  Bcharfe  Ein- 
stellungen bei  starken  VergrSsscrungen  sicher  gestellt  zu  haben,  so  dass  ich  der 
Annahme  von  Tomea  und  Eölliker  zuneige.    H. 

Bei  starker  VergröaBcnmg  erscheinen  die  Zolinkanälchcn ,  wenn 
sie  nach  dem  Austrocknen  mit  Luft  erfüllt  sind,  wie  schwarze  Linien 
gegen  durchfallendes  Licht  und  weiss  gegen  einen  dunklen  Qrund;  auch 
kann  man  sie  von  den  Höhlen  aus  eine  Strecke  weit  injicircn.  Die 
Wandungen  der  Kanälchen  erscheinen  auf  dem  Querschnitte  als  feine 
gelbliche  Kioge,  in  deren  Mitto  eine  dunklere  Stelle  sichtbar  ist.  Diese 
Kinge,  deren  besondere  Existenz  von  einigen  Beobachtern  angezweifelt 
wird,  stellen  dicZahnscheidcn  dar,  welche  von  allen  Bestandtheilen 
des  Zahnes  die  grösste  Kesistcnz  gegen  die  Einwirkung  starker  Agcn- 
ticn  zeigen. 

Fig.  219.  Fig.  219.     Quorschliffc   der  Zahnkanalchen.    m% 

Man  sieht  die  Oeffnungen  als  schwarze  Punkte  und  die  sie 
unigebendun  Scheiden  als  belle  Kreise.  Zeichnung  von  Fr. 
Fi  sin  er. 

Innerhalb  dieser  Zahnscheiden  liegen  bei  frischen 
Zähnen  die  Zahnfaseru,  welche,  wie  oben  mit- 
getheilt,  mit  den  Odontoblasten  der  Pulpa  in  Verbin- 
dung stehen,  deren  Ausläufer  sie  darstellen.  Diese 
Fasern  folgen  überall  dem  Verlaufe  der  Kanälchen  und  verbinden  sich 
untereinander;  sie  haben  auf  dem  Querdurehschnittc  das  Ansehen  eines 
kleinen  schwarzen  Punktes  und  erscheinen  auf  dem  Längsschhfle  als 
helle  homogene  Faser.  Sie  dringen  weit  gegen  die  Peripherie  der 
Elfenbeinsubstanz  vor  und  ihre  Verbreitung  scheint  zu  der  Sensibilität 
des  Zahnbeins  in  Beziehung  zu  stehen,  da,  wie  Tomes  nachgewiesen 
hat,  das  Zahnbein  gegen  die  Peripherie  zu  empfindlicher  ist,  als  gegen 
die  Hauptmasse  ihrer  Substanz  hin ;  dies  wäre  natürlich  nur  schwer  er- 
klärlich, wenn  die  die  Empfindung  vermittelnden  Theile  nur  in  die 
Zahnpulpa  eingeschlossen  wären. 

Die  zwischen  den  Kanälcben  gelegene  Substanz  ist  durchscheinend. 
Die  organische  Grundlage,  welche  nach  dem  Entfernen  der  unorgani- 
schen Bestandtheile  durch  Säuren  zurückbleibt,  hat  die  Neigung,  in  der 
Richtung  der  Kanälchen  einzureissen ,    ist  aber  in  Wirklichkeit   eine 
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gleichmiissigc   Masse,    welche   Andeutungen    einer    lamellösen   Anord- 
nung zeigt. 

Sharpey  hat  eine  die  Kanillchen  kreuzende  lamellösc  Anordnung  der 
Zahnsubstanz  zuerst  bei  den  weichen  Zähnen  des  Cachelot  beobachtet,  welche 
eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  dem  Verhalten  der  Knochenlamellen  zu  den  Havers'- 
schen  Kanälchen  zeigt.  Die  gleichen  Verhältnisse  zeigen  sich ,  wenn  man  Längs- 
schliffe  von  Zähnen  mit  kaustischen  Alkalien  kocht ;  auch  dann  treten  Spaltungen 
durch  die  Gesammtmasse  des  Elfenbeins  auf,  welche  rechtwinklig  zum  Verlaufe 
der  Zahnkanälchen  gerichtet  sind.     (Cleland). 

Eine  schärfer  umschriebene,  lamellöse  Anordnung  zeigt  sich  auf 
Längsschliffen  in  der  Elfenbeinsubstanz  der  Zahnkronen,  wo  neben  den 
Schreger'schen  Linien  ein  zweites  System  von  gebogenen  Linien,  soge- 
nannten Contourlinien,  auftritt.  Unter  dem  Mikroskope  erweisen 
sich  diese  Contourlinien  als  hervorgebracht  durch  Unregelmässigkeiten  in 
der  zwischen  den  Kanälchen  gelegenen  Substanz ,  welche  diesen  Linien 
entsprechend  von  Lücken  und  Hohlräumen  durchsetzt  erscheint.  Diese 
stark  zackigen  Hohlräume  werden  von  kugelig  abgerundeten  Massen, 
Zahnbeinkugeln,  der  Elfenbeinsubstanz  begrenzt  und  die  Kanälchen 
treten  zum  Theil  in  diese  Räume,  Interglobularräume,i  (Czermak); 
auch  aus  diesen  heraus  kann  man  feine  Ausläufer  gegen  den  Schmelz 
hin  verfolgen.  Die  Räume  selbst  scheinen  dem  Verlaufe  der  Contour- 
linien entsprechend,  continuirlich  mit  einander  zusammenzuhängen. 

Eine  andere  Art  von  Unregelmässigkeit  in  der  Struktur  der  Elfen- 
beinsubstanz besteht  in  der  sogenannten  Körnerschichte  {gramilar 
layer,  Tomes),  welche  als  eine  Modification  der  grosseren  Interglo- 
bularräume  anzusehen  ist.  Sie  wird  vorzugsweise  in  der  unmittelbaren 
Begrenzung  des  Cementes,  jedoch  manchmal  auch  dicht  an  dem  Schmelz 
gefunden;  zusammengesetzt  ist  diese  Schichte  aus  sehr  kleinen  und 
unregelmässigen  Hohlen,  welche  sehr  dicht  bei  einander  liegen,  unter- 
einander communiciron  und  sowohl  mit  den  Zahnkanälchen,  als  am  Ce- 
ment  auch  mit  den  Knochenhöhlen  in  Verbindung  stehen. 

Gegen  den  Schmelz  hin  zeigt  die  Oberfläche  der  Elfenbeinsubstanz 
gröbere  und  feinere  Unebenheiten,  welche  durch  kleine  Höcker  und 
Gruben  gebildet  werden.  Die  gröberen  Unebenheiten  sind  schon  mit 
unbewaffnetem  Auge  zu  beobachten,  wenn  man  an  grösseren  Zähnen 
den  Schmelz  abschlägt;  die  feineren  Höcker  treten  deutlich  unter  dem 
Mikroskope  hervor;  ausserdem  zeigt  die  Oberfläche  der  Erhebungen 
sowohl,  wie  die  der  Vertiefungen  leichte  sechseckige  Eindrücke,  welche 
der  Anlagerung  der  Schmelzprismen  genau  entsprechen.  Gegen  den 
Cement  hin  ist  die  Oberfläche  der  Elfenbeinsubstanz  viel  weniger  un*- 
regelmässig,  sondern  erscheint  mehr  abgeglättet. 

B.  —  Der  Schmelz,  das  Email,  substanüa  vitrea^  8.  adamafifina, 
8.  encmistini/iy  s,  adamas,  ist  die  harte,  weisse  Decke,  welche  die  frei- 
liegende Abtheilung,  oder  die  Krone  des  Zahnes  einhüllt  und  schützt. 
Es  ist  die  härteste  Substanz  des  Zahnes,  allein  er  wird  trotzdem  nach 
und  nach  durch  den  Gebrauch  abgenutzt.  An  den  Kauflächen  und 
den  Schneideecken  der  Zähne  ist  die  Schmelzlage  am  dicksten;  gegen 
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den  Hals  liin  wird  sie  allmählig  dünner  und  endet  hier  ganz,  indcu 
sie  an  die  Cementlage  anstöBst,  ja  manchmal  eine  kleine  Strecke  über 
sie  hinausgreift.  Beim  Glühen  des  Zahnes,  wodurch  das  mit  reichlicher, 
organischer  Substanz  gemischte  Elfenbein  sich  schwärzt,  während  der 
fast  nur  aus  unorganischer  Substanz  bestehende  Scliiiielz  weiss  bleibt, 
kann  man  leicht  die  ganze  Ausdehnung  des  Schmelzes  übersehen. 
Fig.  250. 


Fig.  2M>.    Querschliff  durch  die  Krone  eines   nicDBchlichcn    Dnck- 
■  ahos.    */, 

a,  a',  a",  RUenbvinBiilMttta«;  a,  die  Elfenbcinkanälchcn  der  Lunge  nach  getrolTen ; 
a',  9chr^  durchschlHFoie  Elfänbeinkftn&ltheD;  a",  Qiierxchliße  der  KlfenWinkanäl- 
cben;   I,  T he ilii^nl eilen  der  EttcnbeinkanilkheD ;    c,  Schineh:    '>,  lirrmnliclie  Pa- 
rallel st  reifen ;  d,  ZahnhChtc.     Zeichnung  Ton  Fr.  FiBmer. 

TTach  Bibra  beträgt  die  organische  Substanz  in  dem  Schmelz  nur 
3,5*^/0,  die  anorganische  dagegen  96,5'*/o  und  darunter  89,8"/,!  phosphor- 
sauren  Kalk  mit  Fluorcalcium,  ausserdem  kohlensauren  Kalk  und  andere 
phosphorsaure  Salze. 

Der  Schmelz  ist  vollständig  von  sehr  harten  und  dichten,  mikrosko- 
pischen Fasern,  oder  Prismen,  den  Schmelzfasern  oder  Schmelz- 
prismen, aufgebaut.  Dieselben  sind,  wie  es  scheint,  ohne  Zwischen' 
Substanz  dicht  aneinander  gereiht  und  sitzen  mit  ihrem  einen  Ende 
der  Oberfläche  der  Elfenbeinsubstanz  auf,  während  das  andere  meist 
die  freie  Oberfläche  der  Krone  erreicht.  An  der  Spitze  der  Krone  sind 
die  Schmelzprismen  nahezu  senkrecht  gestellt,  gegen  die  Seiten  hin 
verlaufien  sie  mehr  schräg  and  in  den  unteren  Abtheiinngen  nahezu 
horizontal.  Auf  der  SchliffRäche  erscheinen  sie  von  etwas  wellenför- 
migem Verlaufe  und  liegen  mebt  parallel  neben  einander ;  jedoch  sind  die 
Biegungen  nicht  so  regelmässig  wie  b^  den  Elfenbeinkanälohen,  mit 
denen  sie  nicht  übereinstimmen.  Aehnlich  wie  bei  der  Blfenbeinsub- 
Btanz  entstehen  durch  die  Aueinanderlagerung  der  Krümmungen  der 
SchmelzpriBmen  aof  Schliffen  concentrische  Zeicbnungen,   welche  bei 
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massiger  Vergrösserung  gesehen  werden.  An  den  Kronen  der  Backzähne 
und  Eckzähne  ist  der  Verlauf  der  Scbmelzfasem  nicht  so  regelmässig  wie 
bei  den  Kronen  der  Schneidezähne;  an  ersteren  besitzen  die  Fasern  oft 
starke  Dreliungen,  so  dass  förmliche  Windungen  und  Kreuzungen  ent- 
stehen,  welche  manchmal  eine  grosse  IlegelmäsBigkeit  besitzen.  Weitere 
concentriscbe  Linien,  welche  sich  mit  dem  Verlaufe  der  Schmelzfasern 
kreuzen,  sind  die  sogenannten  bräunlichen  FarallelBtreifen 
(cnloitreil  liues),  wie  sie  ihrer  bräunlichen  Farbe  wegen  genannt  werden. 
Von  welchen  Umständen  ihre  Entstehung  abhängig  ist,  ist  mit  Sicher- 
heit nicht  nachgewiesen,  und  die  Meinungen  gehen  namentlich  darin 
auseinander,  ob  es  sich  hei  ihnen  um  regelmässige  Figmentablagerungen 
oder  um  eine  Art  von  Lamellenbildung  handelt.  In  den  tieferen  Schichten 
des  Schmelzes  finden  steh  nicht  ungewöhnhch  feine  Spalten  (Fig.  2.'>1,  b), 
welche  zwischen  den  Fascrbüscheln  her  gegen  die  Elfenbeinsubstanz  hin 
verlaufen,  und  andere  grössere  Spalten  werden  öfters  beobachtet,  welche 
von  den  Zwischenräumen  zwischen  den  Höckern  und  Spitzen  der  Back- 
zähne nach  abwärts  dringen.  An  der  Oberfläche  des  Schmelzes,  na- 
mentlich bei  den  Milchzähnen,  treten  quere  Leisten  deutlich  hervor,  die 
man  meist  mit  unbewaffnetem  Auge  schon  sehen  kann. 
FiK.Wl.  LüngBichliffdurch  Fig.  251. 

die   Spitze    eines    menscli- 
liclicii  Kckzuhna,    Verhiuf 

a,  Spitze  der  KlfcnlieingubHtiuiz 
mit  hilhc^helföriniger  Anordnung 
der  Rlfenbeiiikitnillcbcn;  b,  Lü- 
cken der  SchmeUsubstanz,  wel- 
<^lie  mit  den  Elfenbeinkanillclieii 
in  Verbindung  treten;  c,  Schmelz- 
prienmii  auf  dein  LängtiachlilTi 
il,  auf  dem  (juerKhnitte  g'etrof- 
fene  l'rimien  eine»  Wirbeln  der 
Schinelifusern ;  e,  Schmelzober- 
hünteben.  Zeichnung  von  Fr. 
FiMncr. 

Die  Schmclzfasorn  be- 
sitzen die  Qcstalt  sechsseiti- 
ger Prismen,  deren  Durch- 
messer nur  wenig  wecliselt 
und  !t  —  A  [t  beträft.  In 
querer  Richtung  tritt  an  ih- 
nen eine  ziemlich  regelmäs- 
sige Streifung  hervor.  Nach 
T o me s  sind  die  Fasern 
nicht  in  allen  Fällen  solid, 
sondern  besitzen  entweder 
zum  Tlieil  oder  in  ihrer 
ganzen  Länge  eine  äussei'st 
feine  Höhle,  welche  nament- 
lich   an    frisch    gebildetem 
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Schmelz  deutlich  hervortreten,  aber  auch  an  alten  Zähnen  zu  sehen  sein  soll. 
Die  inneren  Enden  der  Prismen  sind  etwas  schmäler  und  in  die  sechsseiti- 
gen Eindrücke  an  der  Oberfläche  des  Zahnbeins  eingefügt,  während  die 
äusseren,  etwas  breiteren  Enden  nur  von  dem  Schmelzoberhäutchen  be- 
deckt sind  und  bei  starker  Vergrosserung  ein  würfeliges  Ansehen  besitzen. 

Wenn  der  Schmelz  der  Einwirkung  von  verdünnten  Säuren  aus- 
gesetzt wird,  wird  er  fast  vollständig  gelöst  und  hinterlässt  nur  äusserst 
sparsame,  kaum  beobachtbare  Mengen  von  thierischer  Substanz.  In 
der  Tiefe  ist  diese  organische  Substanz,  entsprechend  den  Beobachtun- 
gen von  Retzius,  nach  welchen  sie  zur  Befestigung  der  Prismen  am 
Elfenbein  dienen  soll,  etwas  reichlicher.  Durch  die  Einwirkung  von 
Säuren  auf  neugebildeten  oder  noch  im  Wachsthum  begriffenen  Schmelz, 
kann  derselbe  losgelost  und  leichter  in  seine  einzelnen  Elemente  zer- 
legt werden.  Die  Prismen  zeigen  alsdann  scheidenartige  Umhüllungen 
durch  sehr  feine  Membranen,  zwischen  welche  die  unorganische  Sub- 
stanz abgelagert  ist.  Wenn  diese  letztere  stark  überhand  nimmt ,  so 
schwindet  die  membranöse  Struktur  fast  ganz  oder  ganz  und  die  so 
gebildeten  Prismen  sind  innig  mit  einander  verbunden.  Jede  membra- 
nöse Scheide  enthält  nach  Toni  es  eine  Schichte  von  Körnchenzellen 
oder  körnigen  Massen,  welche  in  einzelne  Reihen  angeordnet  sind  und 
den  Prismen  die  Querstreifung  verleihen  sollen. 

Bei  der  Behandlung  mit  Säuren  tritt  weiter  eine  äusserst  dünne, 
1 — 2  [i  dickeMeiahTan^diecuflcula,  persistent  Capsula,  (Nasmyth),  Nas- 
myth*8  membrane,  (Huxley),  Schmelzoberhäutchen,  (Kölliker), 
an  der  freien  Oberfläche  des  Schmelzes  hervor,  die  sie  überzieht.  Diese 
Membran  dient  dem  Schmelz  als  Schutzdecke;  ob  sie  bei  ausgebildeten 
Zähnen  verkalkt  ist,  oder  nicht,  ist  noch  nicht  mit  Bestimmtheit  ent- 
schieden; Waldeyer  verneint  es,  K  oll  mann  behauptet  es,  jedoch 
ohne  Beweise  dafür  beizubringen.  Eine  ähnliche  Membran  zwischen 
Schmelz  und  Elfenbeinsubstanz  kann  ebensowenig  mit  Sicherheit  nach- 
gewiesen werden. 

C.  —  Das  Cem^nt,  der  Zahnkitt,  caementum,  s.  cortex  osseus, 
s.  crusta  petrosa,  s,  stibstantia  osteoidea,  s:  suhst,  ossea,  ist  die  dritte  an 
der  Bildung  der  Zähne  betheiligte  Substanz.  Sie  bildet  eine  dünne,  in 
ihrer  Struktur  nur  wenig  modificirte  Lage  wahren  Knochengewebes, 
welche  den  durch  den  Schmelz  nicht  geschützten  Theil  des  Zah- 
nes bedeckt  und  sich  manchmal  noch  eine  äusserst  kleine  Strecke 
weit  unter  den  Schmelz  hineinschiebt.  Das  Cement  bedeckt  die  ge- 
sammte  Wurzel,  gegen  deren  unteres  Ende  hin  die  Lage  allmählig 
dicker  wird.  Namentlich  stark  ist  sie  an  der  Spitze  und  den  Furchen 
der  zusammengesetzten  Wurzeln  entlang,  sowie  in  den  Buchten  zwi- 
schen den  Wurzeln  mehrwurzeliger  Zähne  entwickelt.  In  vorgerücktem 
Alter  nimmt  die  Dicke  des  Cementes  gewöhnlich  zu,  namentlich  an  der 
Spitze  der  Wurzel,  und  entsteht  dadurch  zuweilen  eine  Obliteration  der 
zur  Zahnhöhle  führenden  Oeffnung. 

Das  Cement  enthält,  ähnlich  wie  die  Knochen,  Knochenkörperchen 
Und  Knochenkanälchen;  sie  sind  der  Länge' nach  rund  um  den  Wurzel*- 
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fis.  252.  Querachliff  durch 

die  Wurzel  oineii   mennch- 

licliGii  BackEahnB.    •/, ; 

A.  Zahnhoble;  b,  ElfenbeinHiib- 
«tanz;  1,  Schreger'sche  Linipn; 
2,  Interglolmlarrilunie  ilcr  KUr- 
nersrhichte:  c,  Cement  mit  Kno- 
chenkürpi-rfhen.  Zeichnung  von 
Fr  FiHmer. 

kanal  anj^eordtict ,  und  ge- 
ben sehr  foino  racIiGoförmigc 
Verawoipungen  ah,  welche 
manchmal  nnr  von  der  einen 

Seite  der  Körperchen  gegen  die  äussere  Oberfläche  hin  abgehen.  In 
den  tieferen  Lagen  des  Cementcs  stehen  die  feinen  KnnSlchen  manch- 
mal mit  den  Endverzweigungen  der  anliegenden  Elfenbeinkanälchen  in 
Verbindung,  In  sehr  dicken  Stellen  dos  Cementes  kommen  ausserdem 
(niehe  Fig.  248)  Ilavers'scheu  Kanülenühnlinhe  GeruaHkanäle  vor.  Be' 
den  Wechselzälmcn  ist  die  Cementsehichtc  viel  dünner,  als  bei  den 
bleibenden  Zälmcn. 

In  chemischer  Beziehung  stimmt  das  Gement  gleichfalls  mit  dem 
Knochengewebe  üherein;  es  enthält  30''/o  organische  Substanz. 

Nach  mehreren  Beobachtern  soll  das  Cement  am  Halse,  wenn  es 
vom  Zahnfleisch  unbedeckt  ist,  sehr  empfindlich  sein.  Durch  seine 
Verbindung  mit  dem  umgehenden  Periosto  dient  es  zur  Befestigung  des 
Zahnes  in  seinen  Höhlen.  Bei  älteren  Zähnen  ist  dos  Cement  manch- 
mal mit  Exostosen  besetzt.  Shnrpey  bat  nachgewiesen,  dass  wie 
beim  Knochen  reichlich  Fasern  durch  das  Cement  verlaufen. 

Das  Periost  der  Zahnwurzeln,  j>T/Wmi//M»i,  ist  viel  weicher 
als  das  Periost  an  vielen  andern  Stellen,  ausserdem  sehr  blut-  und  ner- 
venreich ;  es  steht  durch  die  Oeft'nungen  an  den  Wurzeln  mit  der  Zahn- 
pulpa  in  Verbindung  und  dient  ausserdem  zugleich  als  inneres  Periost 
der  Alveolen. 

H.  —  (htendpnthif  (OwOn),  sokundilros  Elfenbein  (Tomes), 
oder  lIornHubstanz  (Blumenbach),  ist  eine  harte  Hasse,  deren  Ab- 
lagerung auf  die  der  Höhle  zugekehrte  Fläche  der  Elfenbeinsubstanz 
mit  dem  zwanzigsten  Jahre  oder  später  beginnt,  so  dass  die  centrale 
Höhle  des  Zahnes  allmählig  kleiner  wird  und  die  Pulpa  langsam 
schrumpft,  oder  verschwindet. 

Diese  Zusatzmassc  wurde  früher  als  eine  Ausdehnung  des  Cementes 
gegen  das  Innere  der  Pulpahöhlc  hin  angesehen;  dieselbe  zeigt  jedoch 
eine  fheilweise  der  Elfenbeinsubstanz,  theilweise  dem  Knochen  ähnliche 
Struktur.  Sie  wird  von  Kanälen  mit  Blutgefässen,  die  wie  dieHavers'- 
sehen  Kanäle  von  concen  tri  sehen  Jjamellcn  umgeben  sind,  durchsetzt; 
von  diesen  Kanälen  gehen  zahlreiche  kleinere  Kanälchen  radienförmig 
nach  allen  liichtiingen  hin  ab;  diese  letzteren  sind  weiter  als  die  Kno- 
cbenkanälchen  und  gleichen  im  Ansehen  und  der  Art  ihrer  Verzwei- 
gung den  Elfenbeinkanälchen.     Mag  nun  diese   Zusatzmasse   mit  der 
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Elfenbeinsubstanz  fibereinstimmen   oder   nicht,  jedenfalls   entsteht   sie 
durch  eine  langsame  Umwandlung  der  Zahnpulpa. 

Entwicklang  der  Zähne. 

Obgleich  die  allgemeinen  Erscheinungen  bei  dem  Entstehen  und 
"Wechsel  der  Zähne  stets  die  Aufmerksamkeit  vieler  Anatomen  in  hohem 
Grade  in  Anspruch  genommen  hatten,  brachten  doch  die  unabhängig 
von  einander  geffihrten  Untersuchungen  und  Beobachtungen  von  Ar- 
nold und  Goodsir  zuerst  eine  grössere  Sicherheit  in  unsere  Kennt- 
nisse über  den  Urspning  und  die  ersten  Stadien  der  Entwicklung  der 
Zähne.  Neuere  Untersuchungen  haben  zwar  nachgewiesen,  dass  ilire 
Ansicht  über  die  erste  Entwicklung  des  Zahnkeims  mannigfach  modifi- 
cirt  werden  muss,  aber  nichtsdestoweniger  waren  diese  Forsclier  die 
Ersten,  welche  nachwiesen,  dass  die  erste  Zahnanlage  mit  der  die  Zahn- 
bogen überziehenden  Schleimhaut  in  nähere  Beziehung  zu  bringen  sei, 
und  Goodsir  war  der  Erste,  welcher  eine  genaue  Einsicht  in  die 
früheren  Entwicklungsstufen  der  wechselnden  und  bleibenden  Zähne 
verschaffte.  Die  Veränderungen,  welche  an  den  Kieferknochen  auf- 
treten, hängen  wesentlich  von  der  Entwicklung  der  Zahnhöhlen  ab. 
In  den  frühesten  Anlagen  besitzen  diese  Knochen  keine  Andeutung 
von  Zahnhöhlen;  allein  in  Verbindung  mit  verschiedenen,  sogleich  zu 
beschreibenden  Veränderungen  der  Sclileimhaut  entwickelt  sich  längs 
der  Kieferränder  je  eine  Furche,  welche  nach  und  nacli  tiefer  wird 
und  sich  durch  dünne  Knochenlamellen  unter  Bildung  von  Reilien  vier- 
seitiger Höhlen  abtheilt.  Diese  Knochenwände  treten  erst  gegen  den 
fünften  Mon«at  des  Fötallebens  als  bestimmte  Bildungen  auf.  Durch 
weiteres  allmähliges  Wachsthum  schliessen  sich  diese  Knochenhöhlen 
nach  und  nach  rings  um  und  bleiben  nur  gegen  den  Kieferrand  hin 
offen.  Gegen  das  Ende  des  sechsten  Monats  sind  sie  scharf  ausgebildet, 
doch  werden  sie  später  nach  Massgabe  des  Wachsthums  der  Zähne  zu- 
gleich mit  der  grösseren  Ausdehnung  der  Kiefer  grösser  und  tiefer. 

Die  ersten  Anzeichen  in  der  Entwicklung  der  Zähne,  welche  durch 
Arnold  und  Goodsir  beobachtet  wurden,  bestehen  in  gewissen  Ver- 
änderungen der  die  Kieferränder  überziehenden  Sclileimhaut.  Gegen 
die  sechste  Woche  des  Embiyonallobens  hin  erscheint  längs  des  Kie- 
ferrandes in  der  Schleimhaut  des  Zahnfleisches  ein  Eindruck,  oder  eine 
Furche  von  Hufeisenform,  welche  nach  Goodsir  die  primitive  Zahn- 
furche genannt  wird.  Von  dem  Boden  dieser  Furche  entwickeln  sich 
nach  und  nach  an  jedem  Kiefer  zehn  Papillen,  welche  die  Keime  oder 
ersten  Anlagen  der  Milchzähne  darstellen.  Die  Zahnkeime  oder 
Zahnpapillen  sind  Fortsätze  der  Schleimhaut  und  nicht  nur  Er- 
hebungen ihres  Epithels. 

Die  Reihenfolge,  in  welcher  diese  Papillen  auftreten,  ist  sehr  regel- 
mässig. Zuerst  erscheint  die  Papille  für  den  ersten  Milch -Mahlzahn, 
sie  tritt  in  der  siebenten  Woche,  bald  nachdem  die  Zahnfurche  gebildet 
ist,  auf;   in  der  achten  Woche   erscheint  diejenige  für   den   Eckzahn; 
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F'icr.  2Tt?,.  Schomatisclie  Darstellung  von  Durchschnitten  durch 
die  Zahnkoimc  und  Zahn  Rückchen  in  verschiedenen  Stadien  ihrer 

Entwicklung,  nach  Goodsir. 

1,  Querdurchschnitt  durch  die  primitive  Zahnfurche  in  dem  Zahnfleische  eine« 
etwa  scchswöchentlichen  Fötus;  2,  Erhebung  einer  Zahnpapille  in  der  Zahnfnrche; 
:»,  4,  T),  stellen  das  Follikul  arger  (ist  dar,  in  welches  man  die  Papille  (oder  den  spä- 
teren Zahnkeim)  eindringen  sieht,  wjlhrend  die  Follikellippen  oder  Wälle  sich 
allniälilig  erheben,  gegen  einander  neigen  und  den  Follikel  zum  Abschluss  brin- 
gen, (Ti,  kann  als  das  Schema  angesehen  werden,  welches  dem  durch  den  Sack 
oiues  Schneidezahnes  geführten  Schnitte  in  der  Richtung  a  b,  Fig  259  entspricht 
und  bei  welchem  hinten  ein  halbmondförmiger  Einschnitt  c  zurilckgeblieben  ist) ; 
in  0.  haben  sich  die  Lippen  der  Furche  mit  einander  vereinigt ;  in  7,  ist  die  Ver- 
einigung der  Lippen  vollständig,  der  Follikel  bildet  einen  geschlossenen  Sack,  s, 
welcher  den  Zahnkeim,  p,  enthält,  und  hinter  ihm  liegt  der  zu  einem  Reserve- 
s;ickchen  für  den  entsprechenden  bleibenden  Zahn  umgebildete  halbmondförmige 
Einschnitt,  c.  In  den  folgenden  Skizzen  8  bis  11  ist  der  Anfang  der  Zahnbildung 
um  d»»n  Zahnkeim  (8).  die  folgenden  Stadien  in  der  Entwicklung  der  Milchzähne 
(0,  10)  und  ihr  Durchbruch  durch  das  Zahnfleisch  (11)  dargestellt;  ebenso  zeigen 
diese  Skizzen  die  allmählige  Veränderung  der  Reservesäckchen  und  das  Auftreten 
der  Papillen  in  ihnen,  ihren  vollständigen  Schluss  zu  einem  Säckchon  für  den 
bleibenden  Zahn,  ihr  Eindringen  in  den  Kiefer  hinter  und  neben  dem  Milchzahn ; 
in  12,  sieht  man  den  langen  Stiel,    welcher   durch    die    Obliteration    der   oberen 

Abtheilung  des  Reservesäckchens  entsteht. 

alsdann  folgen,  etwa  in  der  neunten  Woche,  diejenigen  für  die  beiden 
Solinoidozjiline,  die  mittlere  vor  der  seitlichen;  zuletzt  erscheint,  in  der 
zehnten  Woche  etwa,  die  Papille  für  den  zweiten  Backzahn,  mit  wel- 
chem sich  das  Stadium  der  Papillenbildung  für  die  Wechselzähne 
fibschliesst.  Die  Papillen  des  Oberkiefers  treten  im  Allgemeinen  etwas 
früher  auf,  als  diejenigen  des  Unterkiefers. 

In  der  darauf  folgenden  Zeit  verdicken  sich  die  Rander  der  Furche, 
namentlich  der  innere  und  treten  stärker  hervor,  dabei  entstehen  mem- 
branöse  Zwischenwände  oder  Fortsätze  der  Schleimhaut,  welche  zwischen 
den  Papillen  von  einem  Rande  zum  anderen  hinüberziehen  und  so  den 
Grund  der  Furche  in  eine  Anzahl  von  Follikeln  umwandeln,  von  denen 
jeder  eine  Papille  enthält.  Diese  Veränderungen  werden  als  Folli- 
kularstadium  bezeichnet;  es  entstehen  die  Follikel  in  derselben 
Reihenfolge  wie  die  ursprüngliche  Bildung  der  Papillen  erfolgt;  sie  sind 
fertig  gebildet  gegen  die  vierzehnte  Woche  hin.  Während  der  ersten 
Zeit  dieser  Periode  wachsen  die  Papillen  sehr  stark,  beginnen  sich  durch 
besondere  Formen  zu  unterscheiden  und  ragen  über  die  Oeffnungen  der 
Follikel  empor.    Bald  jedoch  werden  die  Follikel  tiefer,  so  dass  sie  die 
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Papillen  Übormgcn,  welche  ihrereeitB  nun  schon  die  Gestalt  der  Kronen 
der  zukünftigen  Zähne  annehmen. 

Von  den  Seiten  her  entwickeln  eich  dann  an  dem  Rande  jedes  Follikels 
dünne  Lamellen  oder  memhranöac  Decken,  deren  Gestalt  und  Zahl  sich 
nach  der  Form  des  sich  bildenden  Zahnes  richtet ;  dieSchneidczähnefollikcl 
entwickeln  zwei  solcher  Lamellen,  eine  aussen  und  eine  innen,  die  der 
Eckzähne  drei,  von  denen  zwei  nach  innen  liegen  und  die  der  Back- 
zähne je  vier  oder  fünf.  Die  Lippen  der  Zahnfurchc,  ebenso  wie  die 
Decken  treten  nun  über  den  Follikeln  her  von  hinten  nach  vorn  zu- 
sammen, indem  die  hintere,  resp.  innere  Lippe  sich  stark  verdickt;  die 
Furche  selbst  verschwindet  so  nach  und  nach  und  die  Follikel  werden 
in  geschlossene  Säcke  umgewandelt.  Das  Saecularstadium  be- 
endigt so  gegen  das  Ende  der  fünfzehnten  ^yoche.  Oewisse  abge- 
rundete Eindrücke,  welche  sich  etwa  in  der  vierzehnten  "Woche  je 
hinter  den  Follikeln  der  Milchzähne  entwickeln,  verhindern  die  voll- 
ständige Yereinigung  der  Lippen  der  Zahnfurche;  von  ihnen  aus  ent- 
wickeln sich  nach  und  nach  die  zehn  vordersten  Säckchen  für  die  blei- 
benden Zähne. 

FiK-  2:i4.     VerKrösserte   Ansicht   der   oberen 

lind  untenan  Zahnbogen  cinesetw  »vierzehn- 

wachentlichen  POtoH. 

In  (lienc^r  Figur  sieht  man  das  Follikalavatadium 
in  der  Entwicklung  der  Milch  silhne,  wie  navonGood- 
nir  liencliri eilen  wird;  in  jedmn  Follikel  tritt  die  Pa- 
pille hervor ;  allein  dieses  Vorsprin);»)  der  Papillen 
und  die  lltosslegnng  der  Follikel  rührt  nahrscheiniich 
nur  von  dem  sckiindilren  Verlust  des  bedeckenden  Epi- 
theln  lior. 

Die  Angaben  von  Arnold  und  Goodsir 
über  die  vorstehend  beschriebenen  ersten  Sta- 
dien der  Entwicklung  der  Zähne,  mit  dem  ober- 
flüchlichcn  Ursprung  der  offenen  Beschaffen- 
heit der  Zahnsäckchcn  und  der  freien  papillären  Entwicklung  der 
Zahnkeime,  haben  in  neuerer  Zeit  eine  wesentliche  Berichtigung  durch 
die  Untersuchungen  einer  Anzahl  von  Forschem  erfahren,  zu  welchen 
namentlich  Marcuscn,  Ouillot,  Kohin  undMagitot,  Huxley  und 
Kölliker  gehören.  Nach  diesen  Untersuchungen  modificirt  sich  die 
Annahme  von  Arnold  und  Ooodsir  im  AVesentlichen  dahin,  dass 
zwar  die  Zahnpa])illG  sich  in  einer  Einsenkung  an  der  Oberfläclie  der 
Schleimhaut  entwickle,  dass  aber  diese  Einsenkung  durch  eine  Epithel- 
wuchernng,  ans  welcher  das  für  die  Eildung  des  Schmelzes  bestimmte 
Schmelzorgan  hervorgeht,  bedeckt  werde,  und  dass  diese  Epithel- 
wuchening  wesentlich  bei  der  ganzen  Entwicklung  der  Zähne  betheiligt 
sei.  Diesen  neueren  Untersuchungen  zu  Folge  ist  der  erste  Entwick- 
lungsgang in  der  Zahnbildung  der  folgende: 

Etwa  um  die  von  Goodsir  für  den  Bcji^nn  der  Zahnentwicklung 
angenommenen  Zeit,  in  der  sechsten  bis  achten  Woche  des  Embryonal- 
lebens, zeigt  sich  auf  dem  abgerundeten.  Kieferwalle,  welcher  von 
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dem  embryonalen  Sehleimhautgewebe  der  Mundhohle  gebildet  wird, 
eine  seichte  Längslurche,  welche  nicht  so  tief  in  den  Kieferrand  ein- 
greift, wie  dies  von  Goodsir  und  Arnold  angenommen  wurde,  son- 
dern nur  eine  ganz  leichte  von  Epithel  stark  belegte  Einbiegung  dar- 
stellt; diese  „Zahn furche^  stimmt  daher  nicht  ganz  mit  der  von 
Goodsir  angenommenen  primitiven  Zahnfurchc  überein,  sie  liegt  viel- 
mehr eigentlich  über  ihr.  Beiderseits  ist  diese  Zahnfurche  von  zwei 
leicht  erhabenen  Rändern,  den  Zahnwällen,  oder  Zahnfurchen- 
lippen (Dursy)  begrenzt.  Indem  nun  diese  Zahnfurchenlippen  sich 
stärker  erheben  (Dursy)  oder  indem  vom  Boden  der  Furche  aus  eine 
stärkere  Wucherung  des  Schleimhautepithels  in  die  Tiefe  der  schleimge- 
webigen  Grundlage  der  Schleimhaut  eindringt  (Köllik er,  Waldeyer), 
oder  endlich  indem  sich  mit  einer  starken  Epithelialwucherung  die  Er- 
hebung der  Zahnwälle  combinirt,  wie  es  am  wahrscheinlichsten  ist, 
bildet  sich  ein  starker  Epithelfortsatz,  der  Schmelzkeim,  aus,  welcher 
tief  in  das  Schleimgewebe  der  Schleimhaut  eingeschlossen  ist  und  durch 
einen  Zcllenstreif  mit  dem  äusseren  Epithel  zusammenhängt.  In  Folge 
der  starken  Wucherung  ändern  die  Zellen  des  Schmelzkeims  auch  zum 
Theil  ihre  Beschaffenheit,  so  dass  sie  zum  Theil  kleiner  und  weniger 
hell  erscheinen,  wie  diejenigen  des  Mundepithels. 

Etwa  eine  Woche  nachdem  der  Schmelzkeim  sich  ausgebildet 
hat,  zeigt  sich  in  einzelnen  Abtheilungen  desselben  eine  stärkere  Wu- 
cherung seiner  Zellen,  durch  welche  kugelige  Ilervortreibungen  ent- 
stehen, die  sich  gegen  die  Schleimhautoberfläche  mehr  und  mehr  ab- 
schnüren und  zuletzt  nur  durch  einen  schmalen  Strang  mit  dem  Mund- 
epithel in  Verbindung  stehen.  Gegen  diese  kugeligen  Bildungen  hin 
wuchert  nun  von  der  Tiefe  her  das  Grundgewebo  der  Schleimhaut  und 
dringt  als  Zahnpapille  gegen  sie  vor;  die  Epithel  Wucherung  wird 
dadurch  eingestülpt  und  bildet  nun  eine  Art  Kappe,  das  Schmelz- 
organ (Purkinje),  dessen  Verbindung  mit  dem  Mundepithel  durch  die 
Wucherung  der  Zahnwälle  mehr  und  mehr  abgeschnürt  wird.  Hierbei 
kommt  es  allmählig  zu  einem  Schluss  der  Follikel  und  zur  Bildung  der 
Zahnsäckchen. 

Die  Zellen  des  Schmelzorganes,  welche  die  dem  Zahnkeime  zu- 
nächst aufliegende  Lage  bilden,  erlangen  nun  eine  äusserst  lang  ge- 
streckte, sechsseitig  prismatische  Form  und  bedecken  als  Schmelz- 
epithel den  Zahnkeim.  Die  äusseren  Zellen  des  Schmelzorgaus  neh- 
men eine  mehr  viereckige  Gestalt  an  und  bedecken  als  äusseres 
Epithel  die  Innenfläche  des  Zahnsäckchens.  Während  des  weiteren 
Wachsthums  des  Zahnes  kommt  dann  eine  Trennung  der  beiden  Arten 
von  Epithel  zu  Stande,  wie  wir  weiter  unten  sehen  werden. 

Nachdem  durch  den  Schluss  der  Follikel  die  Zahnsäckchen  sich 
gebildet  haben,  wachsen  sie  sammt  den  in  ihnen  enthaltenen  Papillen 
langsam  weiter;  dabei  werden  die  Wandungen  der  Zahnsäckchen  all- 
mählig dicker.  Diese  bestehen  aus  einer  äusseren  fibrösen  Membran 
und  einer  inneren,  sehr  blutreichen,  mit  Epithel  überkleideten  Lage. 
Die  Blutgefässe  stammen  zum  Theil   von   den    Zahnarterien ,    welche 
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gegen  dio  Basis  der  Sackchen  hm 
verlaufen,  zum  Theil  von  den  Gt 
fisscn  des  /ahnfleischcs 

Die    Zakupapillcn    oder   die 
Zahnpulpa  cilingt  allmihliguuc 
^—  *-       der  Kionc  des  künftigen  Z  ihnts  fast 

vollst  indig  entbprechcudo  OestiiU 
x„  und  daim  beginnt  die  Bildung;  der 
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ersten  Mahlzähuc  kleine  Elfeiiboiii- 
seherbcbcn  oder  Kuppen,  während  zugleich  die  ei'ste  Anlagerung  des 
Schmelzüberzugs  beginnt.  Die  Dentinkappen  wachsen  in  dio  Breite 
durch  Anlagerung  um  die  Ecken  herum  und  in  die  Dicke  durcli  An- 
lagerung von  innen  her  auf  Kosten  der  Piilpasubstanz  selbst,  welche 
in  gleichem  Verhältnisse  abnimmt;  dieses  Wuchstimm  dos  Zahnes  setzt 
sich  80  lange  fort,  bis  die  Krone  vollständig  gebildet  ist;  alsdann  schnürt 
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sieb  die  Pulpa  an  ihrer  Baals  zur  Bildung  des  IlalseB  etwas  ein  und 
verlängert  sich  scIilicBslich,  indem  sie  zugleich  etwiis  schmäler  wird  zur 
Bildung  der  Grundluge  der  Wuizol.  Früher  oder  später  uacli  Vollen- 
dung der  Krone  dringt  dieser  Theil  des  Zahnes  durch  das  Zahnfleisch 
hindurch,  während  die  Bildung  der  Elfcnbeiosubstanz  sich  zur  Vollen- 
dung der  Wurzel  an  der  stark  verlängerten  Pulpa  fortsetzt,  welche 
unter  fortwährender  Anlagerung  von  harter  Substanz  mehr  und  mehr 
schwindet,  bis  schliesslich  in  der  Mitte  des  Zahnes  eino  kleine 
Höhle  zurQckbleibt,  welcho  nur  eine  selir  geringe  Menge  von  Pulpa 
enthält,  die  mit  sparsamen  Zfigen  von  Gefäesen  und  Nerven  in  Verbin- 
dung steht;  noch  Vollendung  der  Eltenbeiusubstanz  bleiben  für  die 
Verbindung  dieser  mit  den  ausserhalb  des  Zahnes  gelegenen  Bildungen 
nur  noch  äusserst  feine  Oeffnungen  in  den  Wurzeln  der  Zähne  übrig.  — 
In  den  Fällen,  in  welchen  die  Zahne  zusammengcaetüte  Kronen  und 
mehrfache  Wurzeln  besitzen,  zeigt  der  Vorgang  einige  kleine  Verschio- 
denhciten.  An  der  Obertläche  der  Pulpa  eines  solchen  Zahnes  treten 
so  viele  gesonderte  Ablagerungen  von  Zahnbcinseherbon ,  oder  Zahn- 
beinkappen zugleich  auf,  als  der  Zahn  einzelne  Spitzen  oder  Hervor- 
ragungen besitzt;  diese  verschmelzen  dann  mit  einander  und  die  Wei- 
terentwicklung geht  in  der  gleichen  Weise  bis  zur  Bildung  des 
Halses  vor  sich.  Alsdann  theilt  sich  die  Pulpa  in  zwei  oder  mehr  Ab- 
theilungcn,  entsprechend  der  Zahl  der  künftigen  Wurzeln  und  die 
Dentinablagerung  erfolgt  an  jeder  einzelnen  Abtheilung,  wie  bei  jeder 
einfachen  Wurzel.  Bei  allen  Zähnen  hängt  der  Keim  ursprünglich  mit 
seiner  gesamnitou  Basis  mit  der  Basis  des  Zahnsäckchens  zusammen, 
allein,  wenn  sich  mehr  als  eino  Wurzel  entwickelt,  acheint  es,  als  ob 
die  Pulpa  sich  an  einzelnen  Stellen  des  Säekchens  loslöste  und  nur  mit 
zwei  oder  drei  getrennten  Punkten  mit  dem  Sückchcn  zusammenhänge, 
um  welche  herum  die  Ablagerung  des  Klfünbcins  erfolgt. 
Fig.  -'M. 
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FiR.  25*i.    Verschiedono  Stadien  tili 
zwei  Wurzeln 

1,  erste  BilHiint;  von  ElfiiubL'iiikiijipyQ  für  (Hc  fiint'Kroncnspitzi'ii:  bei  allen  übri- 
tien  Figuren  ist  die  Krunu  iiiuli  ii.liwai't:j  gerielitet;  2  und  Ü,  üilduiit;  der  Krone 
bis  zum  Hiila.  eine  üeritiubriieku  trilt  ijuer  im  der  Itnsi«  (li.'i-Ziiliiipiil|«v  liinüber; 
bei  i  ist  die  Trennung  in  zwei  Wiir^i.'ln  bereita  vollatilndig;  ■;  H  und  7  neigen 
die  weitere  Bildiing  der  Wurzeln. 

Bildung  der  Hartgebilde  des  Zahnes.  —  Vor  dem  Beginn 
der  Ablagerung  der  festen  Zahnbestandtheile  besteht  der  primitive  Zahn- 
keim aus  mikroskopischen,  mehr  oder  weniger  runden  Zellen  mit  deut- 
lichen Kernen,  welche  in  eine  feinkörnige  Grundsubstanz  eingelagert 
Bind.    Nach  aussen  hin  verlängern  sich  die  Zellen,  ordnen  sich  senk« 
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recht  zur  Oberfläche  des  Zahnkeims  an  und  bilden  so  eine  ziemlich 
regelmässige,  einem  Cylinderepithclialbeleg  ähnliche  Lage.  Der  Zahn- 
keim, welcher  von  feinen,  weissen  Bindegewebsfasern,  ohne  Beimisch- 
ung von  elastischem  Gewebe,  durchsetzt  ist,  ist  äusserst  gefässreich ; 
namentlich  zahhreich  entwickelt  erscheinen  die  Capillargefässe  zu  der 
Zeit,  wenn  die  Verknocherung  oder  Elfenbeinbildung  beginnt;  sie  bilden 
Reihen  von  Schlingen  zwischen  radienförmig  gestellten  Zellen,  erreichen 
jedoch  die  Oberfläche  nicht.  —  Jfach  aussen  davon  ist  der  gesammte 
Zahnkeim  mit  einer  feinen,  homogenen,  durchsichtigen  Membran,  Ba- 
salmembran, membmna  praefonnatlüa  (Purkinje,  Raschkow)  be- 
deckt. — 

Der  Zwischenraum  zwischen  dem  Keim  und  der  Wand  des  Säck- 
chens wird  von  einer  den  Oberflächen  genau  anliegenden,  weichen  Sub- 
stanz, dem  äusseren  Keime  (oiiter  pulpy  Hunt  er)  oder  dem 
Schmelzorgan  (onjanon  adamantlnae,  Purkinje)  eingenommen;  es 
ist  bei  der  Bildung  des  Schmelzes  betheiligt.  An  diesem  Schmelzorgan 
unterscheidet  man,  wie  bereits  oben  angedeutet,  drei  verschiedene  La- 
gen ;  nämlich  nach  aussen  hin  eine  mit  Erhebungen  versehene  Epithclial- 
lage,  welche  zwischen  die  gefässreichen  Fortsätze  der  umgebenden 
Schleimhaut  eindringt;  eine  innere  Lage  von  prismatischen  Zellen  mit 
deutlichen  Kernen,  welche  die  Schmelzmembran  bilden  und  der 
membrana  prae/onnativa  anliegen  und  zwischen  beiden  Zellenlagen  eine 
dicke  Lage  von  schleimigem  Gewebe,  das  aus  sternförmigen  Zellen  mit 
langen  Ausläufern  und  dazwischen  eingeschlossener  Flüssigkeit  gebildet 
ist.  Früher  nahm  man  an,  dass  die  letztere  Masse  mit  der  Gruudsub- 
stanz  des  primitiven  Zahnkeims  übereinstimme,  allein  Huxley  und 
nach  ihm  Kölliker  haben  nachgewiesen,  dass  das  ganze  Schmelzorgan 
von  epithelialer  Natur  sei  und  eine  Einstülpung  des  Schleimhautepithels 
darstelle.  Das  Gallertgewebo  entsteht  aus  einer  Umbildung  der  klei- 
neren granulirten  Zellen,  welche  ursprünglich  die  mittlere  Abtheilung 
des  Schmelzkeimes  bilden. 

Die  Dentine-  oder  Elfenbeinsubstanz  lagert  sich  an  der 
Oberfläche  der  Pulpa  unter  der  Basalmembran  ab,  allein  die  genaue 
Art  wie  dies  vor  sich  geht,  bedarf  noch  weiterer  Untersuchung.  Nach 
Retzius,  Purkinje  und  Raschkow  geht  die  Basalmembran  zuerst 
in  der  Verknöcherimg  unter  und  nach  ihr  die  darunter  liegende  Schichte 
der  Pulpa.  Nach  vorsichtiger  Trennung  der  neugebildeten  Elfenbein- 
kappen ergiebt  sich  unter  dem  Mikroskope  sowohl  an  menschlichen  wie 
an  thierischen  Zähnen,  dass  die  verlängerten  Pulpazellen  in  grosser 
Zahl  der  inneren  Oberfläche  des  neugebildeten  Elfenbeins  anhaften.  — 
Nach  Owen  sollen  sich  die  Kerne  der  verlängerten  Zellen,  nachdem 
sie  gleichfalls  an  Länge  zugenommen  haben,  der  Länge  und  Quere  nach 
theilen  und  die  Entwicklung  sekundärer  Zellen  veranlassen ,  welche  in 
den  primären  Zellen  eingeschlossen  bleiben  und  sich  innerhalb  von 
ihnen  gleichfalls  verlängern.  Die  Verknöcherung  soll  sich  dann  auf 
alle  Theile  mit  Ausnahme  der  Kerne  der  sekundären  Zellen  ausdehnen, 
welche  in  den  Höhlen  der  Elfenbeinkanälchen  liegen  bleiben,   während 
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die  Wände  der  sekundären  Zellen  in  die  Wände  der  Kanälchen  umge- 
wandelt >vcrden  und  die  Intertubularsubstanz  aus  der  Masse  zwischen 
den  sekundären  und  primären  Zellen  und  aus  den  Wandungen  der 
letzteren  entstehen  soll.  Die  Verzweigung  der  Elfenbeinkanälchen  soll 
durch  die  Verbindung  zweier  sekundärer  Zellen  mit  einer  weiter  nach 
der  Pulpa  hin  gelegenen  Zelle  entstehen  und  die  gedrehte,  gewundene 
BeschaflFenheit  durch  die  unvollkommene  Vereinigung  der  Kerne  ver- 
anlasst werden.  —  Tom  es  hat  in  den  Zähnen  junger  Thiere  die 
Theilung  der  Zellen  und  ihre  darauf  folgende  Vereinigung  zur  Bildung 
der  Kanälchen  nachgewiesen,  allein  er  konnte  keine  primären  Zellen, 
welche  sekundäre  Zellen  eingeschlossen  enthielten,  auffinden.  —  Lent 
fand,  dass  die  oberflächlichen,  verlängerten  Zellen  der  Zahnpulpa  von 
ihren  freien  Enden  lange  Fortsätze  aussenden,  welche  sich  verästeln 
und  untereinander  anastomosiren  wie  die  Elfenbeinkanälchen,  denen  sie 
entstammen.  —  Kölliker,  der  die  Beobachtungen  von  Lent  bestä- 
tigte, nimmt  an,  dass  eine  einzige  Zelle  die  ganze  Länge  eines  Kanäl- 
chens bilden  könne. 

In  Bezug  auf  den  wirklichen  Vorgang  der  Bildung  des  harten  Zahn- 
beins existiren  zwei  Meinungen.  —  Kölliker  nimmt  an,  dass  die  Ver- 
kalkung von  einer  weichen  Orundsubstanz  ausgehe,  welche  von  den 
Zahnzellen  und  ihren  dünnen  Verlängerungen  abstammen.  —  Wal- 
deyer  dagegen  läugnet  die  Existenz  einer  vorgebildeten  Membran; 
nach  ihm  besteht  die  Bildung  des  Elfenbeins  in  einer  Umwandlung 
eines  Theils  des  Protoplasmas  der  Zellen  in  eine  leimgebende  Substanz, 
welche  darauf  verkalkt,  während  der  übrig  bleibende  Theil  des  Zellen- 
protaplasma^s  als  in  den  verkalkten  Theil  eingelagerte,  weiche  Faser  zu- 
rückbleibt. Dabei  ergreift  die  Verkalkung  die  Zelle  in  ihrer  ganzen 
Länge  und  die  vermittelst  des  Pulpafortsatzes  mit  ihr  verbundenen, 
tiefer  in  der  Pulpa  gelegenen  Zellen,  welche  mittlerweile  durch  Wu- 
cherung gleichfalls  grösser  geworden  sind,  treten  an  ihrer  Stelle  mit 
den  in  das  Elfenbein  eingelagerten  Zahnfasern  in  Verbindung.  So 
setzt  sich  der  Process  nach  innen  hin  fort  und  die  Zahnfasorn  bestehen 
schliesslich  je  aus  den  Ueberresten  mehrerer  Odontoblasten.  „Das  Dentin 
constituirt  sich  somit/  nach  Waldeyer,  „mit  allen  seinen  Bestand- 
theilen  nur  aus  den  chemisch  und  formell  umgewandelten  Odonto- 
blasten." 

Wenn  man  frisch  gebildete  Dentinkuppen  untersucht,  so  findet  man 
ausser  dem  gewöhnlichen  Dentin  gewöhnlich  noch  kugelige  Körper, 
welche  durch  Zusatz  von  verdünnter  Salzsäure  verschwinden.  C  z  e  r  m  a  k 
glaubt  nun,  dass  die  Ablagerung  der  Kalksalze  in  Form  solcher  kuge- 
liger Massen  erfolge  und  dass  bei  voller  Entwicklung  die  Zwischen- 
räume zwischen  diesen  Massen  vollständig  ausgefüllt  würden,  so  dass 
dieses  Vorkommen  als  unvollständiger  Entwicklungszustand  anzusehen 
wäre. 

Der  Schmelz  tritt  in  Form  von  prismatischen  Fasern  auf,  über 
deren  Bildung  noch  keine  vollständige  Uebereinstimmung  der  Meinungen 
herrscht.    Während  man  früher  allgemeiner  annahm,  dass  die  Schmelz- 
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prismen  durch  Umbildung  der  Schmclzfascrn,  mit  denen  sie  in  der  Ge- 
stalt übereinstimmen,  entstehen,  suchte  Huxley  nachzuweisen,  dass 
das  Schmclzorgan  keinen  Antheil  an  der  Schmelzbildung  nehme,  dass 
dieser  vielmehr  zwischen  dem  Dentin  und  der  membratm  praefonnaiiva 
entstehe.  Er  wurde  zu  dieser  Ansicht  verleitet,  weil  man  bei  in  der 
Bildung  begriffenem  Schmelz  durch  Behandlung  mit  Essigsäure  eine 
Membran  loslösen  kann,  welche  er  für  die  membraiM  praeformatica 
hielt,  die  aber,  wie  Tom  es  und  Waldeyer  behaupten,  die  neueste, 
noch  nicht  vollständig  erhärtete  Schmelzschichte  ist. 

Der  Schmelz  bildet  sich  nach  den  letztgenannten  Forschem  durch 
direkte  Verkalkung  der  prismatischen  Schmelzzellen,  die  gegen 
die  Dentinoberfläche  hin  fortwährend  wachsen,  während  in  gleichem 
Schritte  die  Verkalkung  gegen  die  Basis  der  Zellen  hin  vorschreitet; 
dabei  tritt,  wie  Tom  es  nachgewiesen  hat,  die  Verkalkung  in  der  Achse 
der  Zellen  später  auf,  als  in  ihrem  seitlichen  Umfange,  so  dass  der 
Achsentheil  noch  eine  Zeit  lang  weich  bleibt  (Tomes'sche  Fortsätze  der 
Schmelzzellen).  Gegen  das  Ende  der  Schmelzbildung  verkalken  die 
Schmelzzellen  vollständig  und  ihr  Kern  geht  dann  auch  unter.  Die 
Schmelzprismen  sind  die  versteinerten  Zahnepithelien  (Waldeyer). 

Gleichzeitig  mit  dieser  fortschreitenden  Entwicklung  des  Schmelzes 
schwindet  die  mittlere  Schichte  des  Schmelzorganes  mehr  und  mehr 
und  das  äussere  Epithel  nähert  sich  der  inneren  Lage  allmählig  wieder, 
so  dass,  wenn  diese  letztere  zur  Schmelzbildung  vollständig  verbraucht 
ist  und  der  Zahn  zum  Durchbruche  kommt,  die  orstere  als  eingetrock- 
nete, verhornte  Zellendecke,  cuticula  dentis^  der  Krone  des  Zahnes 
dicht  aufliegt. 

Das  Cement  der  Wurzeln  bildet  sich  ziemlich  gleichzeitig  mit  dem 
Elfenbeine  dieser  Abtheilung  in  ganz  gleicher  Weise  wie  die  Knochen- 
substanz von  dem  Periodontium,  dem  Perioste  der  Zahnwurzel,  aus. 

Durchbruch  der  Milchzähne.  —  Zur  Zeit  der  Geburt  sind 
die  Kronen  der  vorderen  Milchzähne  vollständig  gebildet  in  die  Zahn- 
säekchcn  dci*  Kiefer  eingeschlossen  und  ihre  Wurzeln   fangen  an  sich 
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Fig.  257.       Zahnsäckchen    im 
Unterkiefer   eines   neugebo- 
renen Kindes. 

a,  linke  Hälfte  mit  Blossleguns:  der 
Zahnsäckchen  an  der  inneren  Seite ; 

b,  die  rechte  Hälfte  von  der  äus- 
seren Seite  eröffnet.  An  der  inne- 
ren Seite  (a)  treten  ausser  dem 
Säckchen  der  Milchzähne  und  des 
ersten  bleibenden  Backzahnes  die 
Reservesäckchen  für  diebleibenden 
beiden  Schneidezähne  und  den  blei- 
benden Eckzahn  hervor;  dieselben 
stehen  nach  oben  mit  dem  Zahn- 
fleische in  Verbindung.  Bei  (b)  der 
äusseren  Ansicht  gewahrt  man  nur 
die  Säckcheu  der   Milchzähne    und 

des  ersten  Mahlzahns. 
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ZU  bilden.  Der  Durchtritt  durch  das  Zalinfleiech  erfolgt  in  rogeimässi- 
gerlicikuiifol;»«;  ulleiu  dioZoit,  iu  welcher  jodca  Zalinpaar  hervorbricht, 
wechselt  iu  bcstiiniutcii  Oreiizcu.  Der  Durchbruch  bcfjinut  etwa  ROKOii 
den  siebenten  iUunat  hin  uud  ist  bis  zum  Schlüsse  des  zweiteu  Jahres 
vollendet. 

Der  Durchbruch  beginnt  mit  den  mittleren  SchncidozÜhnen  äe» 
Untcrkiclcrs,  dcucu  die  gleichen  Zähne  des  Oberkiefers  ulsbald  folgen; 
wie  überhaupt  die  eutsprcchcndcn  Zähue  des  Unterkiefers  immer  vor 
deu  gleicbeu  des  Überkiefers  durchbrechen.  Don  mittleren  Sclmcide- 
zrdiuen  folgen  die  scitliuhon,  danu  springt  der  Durehbrucli  über  uuf  den 
ersten  Uackzahn,  weleUeui  der  Eckzahn  ci'st  folgt,  und  den  ächluss  bei 
dem  Durehbrucli  macht  der  zweite  Backzahn. 

Aus  dem  folgenden  von  II.  "Welker  aufgestellten  Schema  ersieht 
man  die  Keihenfolgo  und  die  Zelt  des  Durchbrucha  der  Milchzähne. 


Fi-   -JOS.    Si'hema  düM  DurchbrucUd  dor  MÜchzahnu  (aacli  U.  Wülkcr). 

Aul'  iIlt  einen  Sl-IIu  »iml  Uiö  iiiittkrL'n  DiirüliLrudiszoitün,  auf  dur  aiidurcn  Seite 

ist  diu  Uuilioiil'ulgi:  dos  l)iirulibi'Ui:lii<  uiigogcbuu. 

Eh  tritt  somit  der  mittlci-e  Schneidczahu  zuerst  (I.)  im  ti.  ~8.  Mo- 
nate, der  zweite  Backzahn  zuletzt  (5.)  im  20.  — 24.  Monate  durch. 

Jtevor  die  Zahne  das  Zahnfleisch  durchbrechen,  erleidet  dieses  einige 
eigenthiimliche  Vcränderungcu.  Zuerst  wird  sein  freier  Itand  sehr 
dicht  und  scharf,  allein  wenn  der  Zahn  mehr  hervortritt,  vorscliwinilct 
die  öchiirfe  Kante,  das  Zahntloisch  rundet  sich  ab,  oder  schwillt  an  und 
gewinnt  ein  hlaurotlies  Ansehen;  die  Spitze  des  Zahnes  scheint  dann 
als  ein  weisser  l'unkt  oder  als  weisse  Linie  durch  das  gctiissreicho 
Zahnfleisch  durch  und  der  Durchbruch  des  Zahnes  erfolgt  bald  darauf. 
Während  die  Krono  nach  und  nach  ao  weit  hcraufrückt,  wird  die  ver- 
längerte Zahnwurzel  allmühlig  von  knöchernen  Wänden  umgeben  und 
in  die  Zabnliühle  eingeschlossen.  Vor  dem  Durchbruch  der  Zähne  ist 
die  Schleimhaut  von  einer  grösseren  Zahl  kleiner  weisser  Körper  durch- 
setzt, welche   Zahndrüsen,  •//uiiUidae  dentales,  n,   tarUirkae,  genannt 
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wurden,  weil  man  glaubte,  dass  von  ihnen  der  Weinstein  an  den  Zäh- 
nen abgesondert  werde.  Sie  stellen  verhärtete  (verhornte)  EpithelzcUen 
dar,  welche  von  dem  Schlcimhautgewebe  eingeschlossen  sind  und  be- 
sitzen keine  drüsige  Struktur. 

Entwicklung  der  bleibenden  Zähne.  —  Die  oben  gegebene 
Darstellung  von  der  Struktur  der  Zahnsäckchen  und  Zahnkeime  und 
von  der  Art  der  Entwicklung  der  einzelnen  Theile  passt  in  gleicher 
Weise  wie  auf  die  Milchzähne  auch  auf  die  bleibenden  Zähne. 

Nur  der  Ursprung  und  die  allmählige  Entwicklung  der  Säckchen 
für  die  bleibenden  Zähne  ist  noch  zu  betrachten.  In  jedem  Kiefer 
entstehen  sechs  bleibende  Zähne  mehr,  als  Milchzähne  vorhanden  sind; 
dabei  bilden  sich  die  Säckchen  der  zehn  vorderen  Zähne,  welche  die 
Milchzähne  ersetzen  in  anderer  Weise  als  die  Säckchen  der  sechs  wei- 
teren Zähne,  welche  in  den  hinteren  Abtheilungen  der  Kiefer  entstehen. 

Flg.  251).  p.g    259.     Vergrösaerte  Skizze   des  Zahnbo- 

gens  von  der  linken  Seite  des  Unterkiefers 

eines  etwa   vierzehnwöchentlichen    Fötus; 

etwas  verändert  nach  Goodsir. 

f,  die  Follikel  der  fünf  Milchzähne  als  offen  ange- 
nommen, wobei  man  die  Zahnpapillen  in  ihnen  sieht; 
0.  0,  die  Oefinun^en  an  ihren  oberen  Enden.  Durch 
die  Zahlen  (1  —  5)  ist  die  Reihenfolge  ihres  Auftre- 
tens angegeben;  c,  an  der  inneren  Seite  zeigt  die 
runden  Eindrücke  an,  welche  die  Anfange  der  Säck- 
chen für  die  bleibenden  Zähne  bilden,  a,  b,  Rich- 
tungslinie für  den  Schnitt  in  Fig.  253,  5. 

Die  Säckchen  und  Papillen  für  die  zehn  vordersten  bleiben- 
den Zähne  sind  zur  Zeit  der  Geburt  bereits  alle  hinter  den  Säckchen 
der  Milchzähne  angelegt.  Wenn  wir  zu  dem  Follikularstadium  der 
Milchzähne,  welches  etwa  in  der  vierzehnten  Woche  vollendet  ist, 
zurückkehren,  so  erinneren  wir  daran,  dass  hinter  jedem  Milchzahn- 
follikel  sich  eine  kleine,  halbmondförmige  Vertiefung  bildet,  welche,  wie 
von  einem  Stacheleindruck  herrührend,  erscheint.  Diese  Gruben  ent- 
sprechen wie  bereits  oben  erwähnt,  wenn  das  Epithel  noch  erhalten  ist, 
kleinen  Ausstülpungen  des  Zahnkeims  (siehe  Fig.  255  C),  welche  bei 
dem  Schlüsse  der  Zahnwälle  gleichfalls  zu  kleinen  Höhlen ,  den  R  e- 
servehöhlen  (Goodsir),  umgewandelt  werden.  Es  sind  ihrer  zehn 
in  jedem  Kiefer,  und  sie  entstehen  allmählig  von  vom  nach  hinten. 
Sie  bildcfi  die  Säckchen  für  die  bleibenden  Schneidezähne,  Eckzähne 
und  kleinen  Backzähne.  Diese  Höhlen  verlängern  sich  bald  und  drin- 
gen nach  innen  von  dem  Milchzahnsäckchen  in  das  Zahnfleisch  ein,  die 
des  Oberkiefers  nach  oben  und  innen  hin,  die  des  Unterkiefers  nach 
unten  und  hinten.  Zu  gleicher  Zeit  entwickelt  sich  an  dem  Boden 
eines  jeden  Säckchens  eine  Papille;  die  des  mittleren  Schneidezahnes 
erscheint  zuerst,  nämUch  etwa  im  sechsten  Monat,  und  der  Schluss  des 
Säckchens  erfolgt  in  ganz  ähnlicher  Weise  wie  bei  den  Säckchen  der 
Milchzälme,  denen  sie  im  Uebrigen  vollständig  gleichen.  Wenn  diese 
Yeränderungen  vollendet  sind,  liegt  das  neugebildete  Zahnsäckchen,  am 
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Grunde  des  Milchzahnsäckchcns.  Beide  wachsen  dann  ziemlich  rasch 
und  nach  einiger  Zeit  gewahrt  man,  dass  sich  in  dem  Kiefer  nicht  nur 
eine  Höhle  für  die  Aufnahme  des  Milchzahnsäckchcns  gebildet  hat, 
sondern  auch  eine  kleine  Höhlung  oder  Nische  für  das  Säckchen  des 
bleibenden  Zahnes  entstanden  ist,  welche  beide  gleichen  Schritt  im 
Wachsthum  halten.  Im  Unterkiefer  wird  nun  mit  der  Zeit  das  Säck- 
chen des  permanenten  Zalins  vollständig  in  den  Knochen  eingeschlossen 
und  liegt  dann  in  einer  knöchernen  Höhle  hinter  und  unter  dem  Milch- 
zahne durch  eine  knöcherne  Scheidewand  von  ihm  getrennt.  Während 
des  Herabs teigens  in  den  Kiefer  nimmt  das  Säckchen  des  permanenten 
Zahns  eine  bimförmige  Qestalt  an  und  steht  mit  dem  Zahnfleische  durch 
einen  langen,  soliden  Gewebsstrang  in  Verbindung.  Hie  Höhle  in  dem 
Kiefer  hat  eine  ähnliche  Gestalt  und  ist  in  einen  langen  Kanal  für  die- 
sen membranösen  Stiel,  guhenuiculnm j  ausgezogen,  welcher  mit  einer 
kleinen  Oeffnung  hinter  dem  entsprechenden  Milchzahne  an  der  Kante 
des  Kieferrandes  ausmündet. 

Gegen  die  knöcherne  Scheidewand,  zwischen  dem  bleibenden  Zahne 
und  dem  Milchzahn,  sowie  gegen  die  über  ihr  liegende  Wurzel  des  Milch- 
zahns übt  der  bleibende  Zahn  während  seiner  weiteren  Entwicklung  ge- 
gen das  Zahnfleisch  hin  einen  continuirlichen  Druck  aus,  wodurch  eine 
grössere  oder  geringere  Resorption  dieser  Theile  eingeleitet  wird.  Wenn 
diese  weit  genug  gediehen  ist,  lockert  sich  der  Milchzahn,  fällt  dann  aus 
oder  wird  weggeschoben  und  der  bleibende  Zahn  tritt  an  seine  Stelle. 

Fig.  2r.O. 


,^  •/! 


I. 


II. 


IV. 


V. 


Fig.  2(>(),    Skizze   über   die   Verhältnisse    zwischen    den   Milch- 
bleibenden  Zähnen. 


und 


Die  unteren  Abtheilungen  der  drei  ersten  Figuren  stellen  etwas  vergrösserte 
Durchschnitte  durch  den  Alveolus  eines  Milchschneidezahnes  im  Unterkiefer  dar ; 
l>ei  den  beiden  ersten  sind  die  Silckchen  herausgenommen;  a,  Sackchen  des  blei- 
benden Zahnes;  c,  sein  Stiel;  b,  Säckchen  des  Milchzahns,  oder  der  Milchzahn 
selbst;  a'  und  b',  die  Knochenhöhlen  filr  Aufnahme  der  Säckchen  des  bleibenden 
und  des  Milchzahnes;  c',  Kanal,  in  welchem  der  Stiel  des  Säckchens  für  den 
bleibenden  Zahn  liegt.  —  Die  vierte  und  fünfte  Figur  zeigen  in  nahezu  natür- 
licher Grösse  dieselben  Verhältnisse  in  etwas  vorgerückteren  Stadien;  IV,  zeigt 
das  Stadium  unmittelbar  vor  dem  Durchbruch,  V,  den  beginnenden  Durchbruch 
selbst  nach  dem  Ausfallen  des  Milchzahns ;  c,  ist  die  Oeffnung  des  Knochenka- 
nals, welcher  zu  dem  bleibenden  Zahne  ffihrt. 

Die  Resorption  der  Zahnsubstanz  beginnt  an  der  Spitze  der  Wurzel 
oder  in  ihrer  Nähe  und  dringt  nach  oben  hin  bis  zur  Krone  vor;  sIq 
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ergreift  zuerst  das  Cement  und  dann  das  Elfenbein,  doch  schreitet  der 
Process  in  beiden  Substanzen  in  gleicher  Weise  yor;  dabei  wird  die 
Veränderung  nur  durch  den  Druck  eingeleitet  und  durch  die  Thätigkeit 
eines  besonderen  zelligen  Gewebes  hervorgebracht,  welches  sich  zu  dieser 
Zeit  entwickelt  und  gegen  den  Zahn  hin  vorschreitet.  Der  Process 
wird  eingeleitet  in  der  Zeit,  wenn  die  Resorption  der  knöchernen  Zwi- 
schenwand zwischen  den  beiden  Säckchen  erfolgt  ist;  er  besteht  in 
einer  starken  Wucherung  des  Gewebes  des  Milchzahnsäckchens,  der 
sich  eine  ähnliche  in  dem  Reste  der  Zahnpulpa  zugesellt.  Diese  Wuche- 
rung dringt  gegen  die  Wurzel  des  Milchzahns  vor,  in  welcher  nun 
Höhlungen  und  Lakunen(How8hip)  entstehen  und  der  Wurzel  ein  zer- 
fressenes Ansehen  geben.  Das  Granulationsgewebe  wird  dann  vom 
bleibenden  Zahne  verdrängt,  der  damit  zugleich  den  Rest  des  Milch- 
zahns vorschiebt. 

Nach  Serres  werden  der  Milchzahn  und  der  bleibende  Zahn  von 
zwei  verschiedenen  Arterienästchen  versorgt  und  nach  ihm  soll  die  Re- 
sorption des  Milchzahnes  von  der  Obliteration  des  für  diesen  bestimm- 
ten Aestchens  veranlasst  werden.  Nach  Lieb  erkühn  werden  dem 
bleibenden  Zahn  während  der  Entwicklung  seine  Gefässe  und  Nerven 
durch  den  Stiel  seines  Säckchens  (gubernaculum)  zugeführt,  welcher 
dieselben  in  ein  ziemlich  festes  Bindegewebe  eingehüllt  enthält. 

Die  sechs  hinteren  bleibenden  Zähne  oder  Zuwachs- 
zähne, nämhch  die  drei  Mahlzähne  jeder  Seite,  treten  nicht  an  die 
Stelle  von  anderen  Zähnen.  Sie  entstehen  in  Folge  einer  allmäliligen 
Ausdehnung  der  Zahnfurche  nach  hinten  in  dem  Kiefer,  von  den  Milch- 
zähnen aus  nach  rückwärts;  Goodsir  nennt  die  so  entstehenden  Höh- 
len die  hinteren  Reservehöhlen. 

Während  sich  gegen  die  fünfzehnte  Embryonalwochc  hin  die  Zahn- 
furclie  ziemlich  allgemein  schliesst,  bleiben  die  Zahnwälle  hinter  dem 
letzten  Milchbackzahne  noch  unvereinigt,  und  es  bildet  sich  dadurch 
eine  Reservehöhle,  auf  deren  Gnmd  eine  Papille  hervorwuchert,  die  die 
Anlage  für  den  ersten  Mahlzahn  bildet;  diese  ganze  Entwicklung  vol- 
lendet sich  meist  schon  sehr  früh,  nämlich  in  der  sechszehnten  Woche. 
Die  tiefere  Abtheilung  schliesst  sich  dann  über  der  Papille  zu  einem 
Sack,  während  die  obere  Abtheilung  sich  nach  rückwärts  verlängert 
und  die  Bildung  einer  weiteren  Reservehöhle  veranlasst,  in  welcher  erst 
im  siebenten  Monat  nach  der  Geburt  die  Papille  für  den  zweiten  Mahl- 
zahn auftritt.  Erst  nach  einem  langen  Zwischenraum,  während  welchem 
das  Säckchen  des  ersten  Mahlzahns  sammt  seinem  Inhalt  sich  bedeutend 
vergrössert  hat  und  das  Säckchen  des  zweiten  Mahlzahns  gleichfalls 
stark  in  der  Entwicklung  vorgeschritten  ist ,  geht  derselbe  Vorgang  der 
Abschnürung  nochmals  von  dem  letzteren  Säckchen  aus  vor  sich  und 
veranlasst  so  die  Bildung  des  Säckchens  und  der  Papille  für  den  Weis- 
heitszahn, dessen  Krone  im  sechsten  Jahre  zu  beobachten  ist.  Die 
allmählige  Entwicklung  der  Mahlzähne  geht  in  diesen  Säckchen  in 
gleicher  Weise  vor  sich ,  wie  die  Entwicklung  bei  den  anderen  Zähnen. 
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Die  Kalkablagcning  beginnt  zuerst  in  dem  vordersten  Mahlzabn; 
in  dem  OI)erkiefor  erfolgt  dieselbe  etwa  zu  den  folgenden  Zeiten,  in 
dem  Unterkiefer  etwas  früher. 

Der  erste  Mahlzahn  verkalkt  fünf  oder  sechB  Monate  nach  der  Ge- 
burt; der  mittlere  Schneidezahn  etwas  später;  der  äussere  Schneidezahn 
und  der  Eckzahn  im  nebten  oder  neunten  Monat;  die  zwei  vorderen 
Backzälmc  etwa  Im  zweiten  Jahre ;  der  zweite  Mahlzahn  etwa  im  soelisten 
Jahre ;  der  dritte  Mahlzahn  oder  Weisheitszahn  ungefähr  im  zwölften  Jahre. 

Fig.  2Ü1. 


T«  cinnn  h'inilc»  von  drei  oder  vier 
I,  mit  der  UelierBicli  t  dc'i  Vfrlial- 
nd  bleibenden  Zilhne. 
Ansaer  der  rechten  Hfilfte  ist  noch  dan  StHck  mit  den  beiden  Rchneideztllinen 
der  linken  Seite  vorbanden.  Mftn  iilMTBieht  die  silmmtliclien  Milchnrilinc  itnd  die 
Sückehcn  frir  die  Ideiliendcii  Ziihne;  äan  dem  Untnrkiefei-imte  ziinlldiiit.  ffelegcnc 
gi'Oüüere  l^äckchen  gehftrt  dem  ersten  Mnblzribn  nn:  nach  oben  und  hinten  von 
dumsclben  fjeht  dax  abgeHchnflrte  Rtilek  nur  ilildnng  Kr  das  Silfkehen  deri  xwei- 
ten  Mablziihns  ab;  dan  Sückchen  des  Woiahcittiznihiies  ist  noch  nicht  angelegt. 

Durclibrueh  der  bleibenden  Zähne,  —  Die  Zeit  und  die 
Reihenfolge  für  den  Durcbbnich  der  bleibenden  Zähne  übersieht  man 
am  besten  an  dem  folgenden  Welker'flcben  Sdiema  {Fig.  2(i2);  der 
Durchbruch  der  Zahne  an  dem  Unterkiefer  erfolgt  etwas  früher. 

Damach  erscheint  zuerst  der  erste  Mahlzahn,  dann  der  mittlere 
Schneidezahn ,  darauf  der  äussere  Schneide/,ahn ;  ihm  folgen  die  beiden 
vorderen  Backzähne,  dann  erst  kommt  der  Eckzahn,  nach  ihm  der 
zweite  Mahlzahn  und  zuletzt  der  'Weisheitszahn. 

Kurz  vor  dem  Ausfallen  der  Milohschneidczähne,  also  etwa  im 
sechsten  Jahre,  enthalten  die  Kiefer  die  grüsstc  Zahl  von  Zähnen.  Zu 
dieser  Zeit  sind  alle  Milchzähne  und  die  Anlage  sämmtliclicr  bleiben- 
den Zähne  mit  Ausnahme  der  Weisheitszähne  in  ihnen  enthalten,  also 
zusammen  48  Zähne. 

Während  dos  Waehsthums  der  Zähne  nimmt  der  Kiefer  an  Länge 
und  Tiefe  zu  und  geht  verschiedene  Verändenmgen  in  der  Form  ein ; 
beim  Kinde  ist  er  nur  dünn,  während  er  bei  dem  Erwachsenen  dicker 
wfrd.  Bei  jüngeren  Individuen  ist  der  Zahnbogen  nahezu  halbkreis- 
förmig, während  er  bei  Erwachsenen  eine  mehr  halbciliptische  Form 
besitzt.    Die  Längenzunahme  des  Kiefers  hängt  von  dem  Wachsthum 


verdaunngwigate. 


Fig.  W2.     ScliPinn  iIpr  D  nrrli  l.vnclis    dcv  M  ciUoml-'n  Zillmr 

(nach  Welkei-I. 

Auf   der   einen  Seite    sinil    die    mittleren    DurchlirncbazeitEii   ange;;eben 

Zahlen  1-  S  auf  der  anderen  Seite  zeigen  die  Koiht-nfölgo  des  Diircbln-uelw  an,^ 

Fig.  203. 


P.g 


1,     Die  Znhne  eines  KindoB    von  et  wa  a  eeh  a  Jali  v-;n  ,    iiii 

verkalkten  Anlagen   der  lileibenüen  'ZiUine. 

Man  fibereielit  die  ganze,  zu  dieser  Zeit  vorhandene  Zahnanlage  der  rechten  Seit! 
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Die  Milchxilbne  wnd  mit  kleinen,  die  bleibenden  Zühne  mit  jrressien  Buch- 
st jiben  beieichnet.  — 

Milchiäfane:  i,  innerer  Schneideuabn ;  \\  Süsserer  Schneidezahn;  c,  Eck- 
zahn; m,  erster  Backi;ahn,  m',  iweiter  Backxahn.  — 

Bleibende  ZShne:  I,  erster  Schneideiahn ;  1',  iweiter  Schneidezahn;  C, 
Eckzahn;  B.  erster  kleiner  Backzahn;  B',  zweiter  kleiner  Backzahn;  M*,  erster 
Mahlzahn,  der  bereits  das  Zahnfleisch  durchbrochen  hat;  Mt,  zweiter  Mahlzahn, 
welcher  noch  von  dem  Zahnfleisch  bedeckt  ist«  Der  Weisheitszahn  ist  noch  nicht 
anjrel«rt- 

ab,  welches  uach  hinten  von  den  HkGlehzahnen  erfolgt,  um  Raum  für  die 
hinteren  bleibenden  Zähne  zu  gewinnen.  Zu  bestimmten  Zeiten  in  der 
Entwicklung  der  Kiefer  besitzen  diese  in  ihren  Zahnbogen  nicht  den 
hinreichenden  Raum  zur  Beherbergung  der  Säckchen  für  die  bleibenden 
Zähne;  alsdann  wird  je  das  hinterste  Säckchen  im  Unterkiefer  in  der 
Basis  des  Processus  coronoideus,  im  Oberkiefer  im  Tuber  maxillare  ge- 
funden; allein  mit  zunehmendem  Längswachsthum  der  Kiefer  nehmen 
die  Zahnsäckchen  nach  und  nach  ihre  spätere  Stellung  ein.  Der  Raum,  den 
die  zehn  vorderen  bleibenden  Zähne  einnehmen ,  stimmt  ziemlich  genau 
mit  demjenigen  überein,  den  die  Milchzähne  inne  gehabt  hal>en;  die 
Verschiedenheit  in  der  Grösse  der  Schneidezähne  wird  dabei  ziemlich 
vollständig  ausgeglichen  durch  die  geringere  Grosse  der  zweispitzigen 
Zähne,  gegenüber  den  durch  sie  ersetzten  Milchbackzähnon.  Endlich 
wechselt  in  den  verschiedenen  Altern  der  Winkel  zwischen  den  Aesten 
und  dem  Korper  des  Unterkiefers ;  er  ist  stumpf  bei  den  Kindern,  wird 
dann  bei  vollständig  entwickelten  Zähnen  nahezu  rechtwinklig  und  im 
höheren  Alter  stumpft  er  sich  wieder  mehr  ab. 

Ueber  das  Verhalten  der  Blutgefässe  und  der  Nerven  zu  den  harten  BestÄud- 
t heilen  des  Zahnes  ist  mit  Sicherheit  bis  jetzt  nichts  ermittelt  und  daher  auch 
der  Vorjjang  der  Ernährung  und  Innervation  dieser  Theile  nicht  bt^kannt.  Be- 
merkenswerth  ist,  das«  snweilen  bei  intensiver  Gelbsucht  auch  die  Klfenbeinsub- 
stanz  des  Zahnes  gelb  gefunden  wird. 
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Die  ZuDge. 

Die  Zunge,  linffna^  ist  ein  sehr  bewegliches,  muskulöses  Organ, 
welches  mit  einer  Schleimhaut  bedeckt  ist.  Sie  besitzt  zwar  wegen 
ihrer  grossen  Beweglichkeit  eine  sehr  veränderliche  Qestalt,  ist  jedoch 
im  Allgemeinen  ein  breites,  flaches,  längliches  Gebilde,  dessen  spitz- 
rundes Ende,  die  Zungenspitze,  apex  Unguae,  nach  vorn  gerichtet 
ist,  während  ilire  breitere  Basis,  die  Zungen wurzcl,  radix  lingiiaCy 
an  den  Schlundkopf  und  Kehlkopf  angrenzt;  zugleich  nimmt  sie  von 
vorn  nach  hinten  an  Dicke  zu.  Die  obere  gewölbte  Fläche  wird  der 
Zungen  rücken,  dornum  lingKae,  genannt. 

Vermöge  ihrer  muskulösen  Beschaffenheit  botheiligt  sie  sich  bei  dem 
Kau-  und  Sclüingakte,  sowie  bei  der  Bildung  der  Sprachlaute,  wäh- 
rend ihre  Schleimhaut  gleichzeitig  einen  hohen  Grad  von  Sensibilität 
besitzt  und  der  Sitz  des  Geschmacksorganes  ist. 

Die  Zunge  nimmt  den  Kaum  zwischen  dem  Bogen  des  Unterkiefers 
vollständig  ein;  nach  hinten  hängt  sie  mit  dem  Zugenbein  zusammen 
und  der  hintere  Theil  des  Zungenrückens  bildet  den  Boden  der  Rachen- 
enge.  Vermittelst  des  Unterkiefer -Zungenmuskels,  der  durch  die  ge- 
sammte  mittlere  Abtheilung  der  Zunge  hindurchstrahlt,  steht  sie  mit 
dem  Unterkiefer  in  Verbindung  und  bildet  so  einen  Theil  des  Bodens 
der  Mundhöhle,  während  die  vordere  Abtheilung  des  Zungenrückens 
sich  für  gewöhnlich  ziemlich  dicht  an  den  harten,  die  hintere  an  den 
weichen  Gaumen  anlegt. 

A.  Zungenschleimhaut.  —  An  dem  freien  Theile  der  unteren 
Fläche  der  Zunge  ist  die  Schleimhaut  weich  und  dünn;  sie  bildet  in 
der  Mittellinie  eine  Falte,  das  Zungenbändchen, /r^w?//?/w  Unguacy 
welche  vor  dem  vorderen  Kande  der  Mm.  genioglossi  her  zum  Zahnfleische 
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hinzieht,  in  welches  sie  übergeht.  An  jeder  Seite  schlagt  sich  unten 
die  Schleimhaut  bei  ihrem  Uebergange  in  das  Zahnfleisch  über  die  Un- 
terzungendrüse weg  und  wird  durch  dieselbe  leicht  vorgewölbt ;  ausser- 
dem kann  man  in  der  Nähe  des  Zungenbändchens  durch  die  Schleim- 
haut hindurch  die  Vena  raniBa,  welche  der  Arteria  ranina  dicht  anliegt, 
durchleuchten  sehen.  Weiter  nach  auswärts  verläuft  eine,  mit  nach  aus- 
wärts gerichtetem,  gefranztem  Bande  versehene  Leiste  gegen  die  Zungen- 
spitze hin.  Die  Ausführungsgänge  der  Unterkieferdrüsen  beider  Seiten 
münden  ziemlich  dicht  bei  einander,  jedoch  durch  das  Zungenbändciicn 
von  einander  getrennt,  auf  papillären  Erhebungen,  den  Un  t  er  Zun- 
genpapille n,  |>fl[p///o^  sublinguales,  s.  carunculae  salhales ;  weiter  nach 
hinten  in  der  Furche  zwischen  den  Beitenrändern  der  Zunge  und  dem 
Unterkiefer  finden  sich  beiderseits  die  kleinen,  gesonderten  Ausführungs- 
gänge der  Unterzungendrüse. 

Der  Zungenrücken  ist  in  der  Begel  convex  und  meist  einem 
grossen  Theil  der  Länge  der  Zunge  nach  in  der  Mittellinie  leicht  einge- 
zogen, wodurch  eine  seichte,  wie  es  scheint,  von  der  Wirkung  der 
Muskeln  abhängige  Furche  entsteht,  welche  man  als  Naht,  rnphe^  be- 
zeichnet. Hinter  dieser  Furche,  jedoch  nicht  immer,  wie  die  meisten 
Beschreibungen  lauten,  in  unmittelbarem  Anschluss  an  dieselbe,  sondern 
sehr  oft  durch  die  wallformigen  Wärzchen  von  ihr  getrennt,  liegt  ein  mehr 
oder  weniger  in  die  Tiefe  vordringender  Eindruck,  das  sogenannte 
blinde  Loch,  foramen  coecum^  in  welches  sich  einige  Schleimdrüsen 
eröffnen.  Drei  Falten  der  Schleimhaut,  plicae  (jlosso'ep'njlotticav,  s,  lii/a- 
wenta ,  s,  frenuia  (/loHso-epiglotfica ,  von  welchen  die  mittlere  stets  am 
stärksten  hervorragt,  gehen  von  der  Zungenwurzel  aus  nach  rückwärts 
zum  Kehldeckel.  Die  obere  Fläche  der  Zunge  ist  übersäet  mit  einer  grossen 
Zahl  von  Hervorragungen  und  Erhebungen,  welche  man  Z  un ge n  w  ä r  z- 
chen,  papillae  Huf/uaies,  s.  gusfatoriae,  nennt.  Auch  an  der  Zungen- 
spitze und  den  freien  Bändern  finden  sich  diese  Papillen  noch,  allein 
sie  werden  allmählig  kleiner  und  verschwinden  endlich  gegen  die  un- 
tere Fläche  hin  vollständig.  Der  verschiedeneu  Gestalt  und  Grösse 
nach  unterscheidet  man  drei  verschiedene  Arten  von  Papillen. 

Die  grossen,  wallformigen,  umwallten  Wärzchen,  ;w- 
pillae  magnue^  s,  utaxhiiae,  s,  vallatae,  s,  nrcutnrallufae,  s.  trumatac,  s,  cal- 
n/ormes,  s.  pcfio/afar,  finden  sich  zu  sieben  bis  zwölf  an  der  hinteren 
Abtheilung  des  Zungenrückens ;  sie  sind  dort  in  zwei  seitliche  Beihen 
angeordnet,  welche  schief  nach  hinten  und  innen  verlaufen  und  in  der 
Mittellinie  in  einem  nahezu  rechten  Winkel  am  Foramen  coecum  zusam- 
mentreffen. Sie  sind  in  becherförmige  Höhlen  oder  Vertiefungen  der 
Schleimhaut  eingelagert,  und  haben  je  die  Gestalt  eines  umgestülpten 
Conus,  der  mit  seiner  Spitze  an  den  Grund  der  Höhle  befestigt  ist  und 
dessen  breite  abgeflachte  Abtheilung  gegen  die  Überfläche  hin  ragt. 
Sie  sind  daher  von  kreisförmigen  Furchen  oder  Gruben  umgeben,  um 
welche  sich  abermals  eine  ringförmige  mit  kleineren  Wärzchen  besetzte 
Erhebung  der  Schleimhaut  herum  legt.  Die  freien  Oberflächen  der  wall- 
formigen Papillen  sind  von  zahlreichen  kleineren  Erhebungen  oder  Fä- 
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Vift.Zm.     Anficht    der   ol>c>ri  n  t  I  ki.li        Ipi    m  en  bc  b  lic  hc  n  Z  UufT 
iDiirch  Cnachtsiimkeit  des  Hoksc  ha  eiders  erachpint  dieaellie   kii    Qnch). 
Zun^TQ    ist  noch    iiu  Zaiiiiminenhtint;   mit   dem   Kehlknpr  und    eint^in    Tlicil    der  ' 
Sulilumlnand.  welche  olien  in  der  Mitte  i^evpalicn  und  aueeinander  j^ctichlnK^n  ist. 


idhChle  am  üeberganj;  ii 
k  ary-epjglottinu;  d,  wahren  Stiinm- 
-epiglotticum;  f,  f,  Mandeln  aa  der 
flsen  der  Zi]n;;eDwimic1 ;  h,  h,  wall- 
hcn  Aber  die  OberflSchc  der  vorderen 
lK'hf«r;  k,  k,  fadenförmige  WKrEchea, 
i<l;  1,  Znugenapitee:  von  der  Spitze 
icn  Kiuht  die  seichte  Lfkugafiirche  hin. 


,  gehoittflächc  der  Schlitndwand;  b,  Scbli 
rObre;  o,  oberer  Rand  d^  Kehlkopfs,  plic 
iiand;  e,  Kehldeckel,  e",  ■lij^nmentuni  (rlos«< 
ß»tenwaud  do»  Schliindps:  e.  ".  Srhlninul 
Rirmi^  Wärachen;  i,  i,  iiil- h!..:!-  '>'>-:<; 
AUUieiliiDf;  xnratrctit,  go^in  '  '  ;  ' 
die  OliGrllilche  in  dichten  i: 
gngpn  den  Winkel  di-r  ftulli.  i  h  .ii.  \^  ■  i/..' 
Zeichnnng  von  Fr.  Fismci-, 

den  bpRPkzt  und  hio  und  dn  finden  sich  in  ihnen  centrale  Eindrücke,  iu« 
nerlmlb  welcher  Schloimfollikel  ausmünden. 

Die  HiittoigrofiBcn,  pilzfrirmigcn,  keulenförmigen  WS rz- 
rlien,  pripilliir  nwiliiir ,  n.  fiiHfiif'ifivci',  k.  r/iiMifni-,  n,  leiitiniliirvu.  s.  ob- 
fusitf.  sind  viel  znliireiclier,    als    die   vorhorjyehendon   Über  die  tntUlere  ] 
und  vordere  Parthie  des  Zungenrückens  zerstreut  und  un  den  Rändern  1 


Papillen  ilcr  Zunge. 
Fig.  2li5. 


Fig.  265.    WttUfa 


a,  bindegewobigo  Gnindluge  der  Hauptir.ipillc  mit  liefA«sverKwei){unt{OD  in  dur- 
selbeu;  a',  biiidcgewübif/c  Grundliwe  den  ÄVitllud;  b,  sekundäre  Papill Ar« rliu billi- 
gen der  Oberfläche  der  Hauplpauille ;  b',  Erhebungen  der  bindegewebigen  (.iniiid- 
lage  deeWitlles;  c,  KpttbcliiUbedeckuDg  der  SeitenÜächen  und  deaWulka;  u',  pn- 
pillcuHirinige  Upit bei iiitbe deck ung  der  Hiuqitpapillo,    Zeichnung  t.  Vt.  t'isnier. 

und  der  Spitze  in  grösaercr  Zahl  zuBammongodrängt.  Sic  bilden  abge- 
rundete Erhebungen,  welche  nn  ihrer  Basis  etwas  schmäler  sind  und 
gegen  ihre  freien  Enden  hin  sich  allmählig  etwa«  verbreitern ;  diese  sind 
abgestumpft  und  mit  kleineren  Erhebungen  radienartig  besetzt.  An  der 
Zunge  der  Lebenden  unterscheiden  sie  sich  leicht  von  den  übrigen  Pa- 
pillen durch  ihre  röthcrc  Farbe ;  an  thoihveise  von  dem  Epithel  befreiten 
Zungen  erscheinen  sie  als  weissliche,  etwas  glänzende  Spitzen  in  die  sonst 
gleiehmSssig  sammetartige  Oberfläche  des  Zungenrückens  eingestreut. 


Fig.  2i>ti.     PiUfO 
dem    Dil      ■        ■ 


ir  unvoUUilndig 
EpitbolOber*«g  veraehon.    »"/i 


Pig.  2(!0. 


a,  bindegewebige  Grundingo  der  Piipille;  b,  kleinere  Er- 
hebungen an  der  Oberfläche ,  nur  noeh  mit  den  tieferen 
Sdiiditen  des  Epithetü.  c',  belegt;  c,  Epitbeüalbuleg 
un  der  Seite    der  Pupille,     Zeichnung  v.  Fr.  Fiauier. 

Die  kleinsten,  haarförmigen,  faden- 
förmigen Wärzchen,  iHipUhie  »iliwrcf,  n,  Jili- 
/ormcn,  n.  villoMie,  «.  coiiictiv,  x.  coitoiilvue,  «. 
un-iuitiie,  sind  die  zahlreichsten  von  allen.  Sie 
stellen  sehr  kleine,  konische,  spitzig  zulaufende 
oder  cylindrischc  Auswüchse  dar,  welche  dicht 
gedrängt  Über  den  grösseren  Theil  des  Zungen- 
rückcns  verbreitet  vorkommefi  und  demselben  dus 
eigenthümlich  sammetartige  Ansehen  verleihen.  Qcgen  die  Zungcnwur- 
zel  hin  verschwinden  sie  allmählig.  Sic  sind  in  Ueihen  angeordnet, 
welche  in  der  Nähe  der  Zungenbasis  parallel  mit  den  Ueihen  der  wall- 
förmigen  Wärzchen  verlaufen,  jedoch  Je  näher  sie  der  Zungenspitze 
rücken,  um  so  mehr  ihren  Verlauf  ändern,  indem  dieser  bald  mehr 
quer,  bald  mehr  parallel  der  Mittellinie  gerichtet  ist.  An  den  Sei- 
tenrändem  tritt  die  Fadenform  der  Papillen  mehr  hervor  und  hier 
sind  sie  in  senkrecht  zu  den  Rändern  gestellten,  parallelen  Keihen 
angeordnet.  In  sehr  vielen  Fällen  entspringt  eine  grössere  Zahl  solcher 
fadenförmiger  Papillen  mit  einem  gemeinschaftlichen  Stamm,    der  sieh 
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Fig.  207.  Fadenföri 
papillc  vom  Me 


ZuD 


1«./, 


a,  bindegewebige  Gninillnge  der  Ziid- 
genschleiubant :    b,   Basiij  der  Papille, 

an  welcber  man  ihre  Grundlage  durch 
die  Epitbelialbekleidung  durchleiicbten 
sieht;  c.  c',  FortaHtze  den  Epithels  bei 
c'  stark  sageapitzt,  an  anderen  Stellen 
zum  Theil  abgestosseD.  Zeichnung  von 
Fr.  Fisraer. 

dann  in  eine  f^rössere  Zahl  sokun- 
därer  Papillen  trennt.  Die  einfach 
von  der  Schleimhaut  sich  erheben- 
den fadenförmigen  Papillen  werden 
diesen  letzteren  gegenüber  anch  als 
pupillae  simplices  bezeichnet.  Aus- 
serdem kommt  an  der  Zungen- 
Bchleimhaut,  ähnlich  wie  au  der 
übrigen  MundBchleimhaut  eine 
grössere  Zahl  von  einfachen  Pa- 
pillen vor,  welche  nur  wenig  er- 
haben sind  und  den  EpithelQber- 
zug  nicht  hervordrängen,  vtelmehr 
gleiohmässig  von  demselben  über- 
deckt werden.  Vorzugsweise  reich- 
lich sind  diese  an  der  Zungen- 
wurzcl  unter  den  wallförmigen 
Wärzchen  und  unter  den  Zungen- 
rändern vorhanden ,  doch  finden 
sie  sich  auch  über  die  übrige  Zunge 
zerstreut. 


Bei  den  verschiedenen  Personen  kommen  in  dem  Verbalten  der  Zungenpapil- 
len sehr  grosse  Versieb ledonheiten  vor  wodurch  natürlich  das  Ansobcii  der  Zungen 
wesentlich  geändert  wird  so  kdnn  n  die  pilzförmigen  Papillen  in  ihrer  Zahl  sehr 
liLBchrankt  sein  und  naraentln-b  gegen  die  Spitze  hin  aparsamor  auftreten;  die 
fadenRlrmigtn  Iipillcn  kannen  von  stärkeren  odur  weniger  starken  Epitliolfort- 
Siitzen  bekleidet  sein  wodurch  die  Zunge  ein  ntuberes  oder  glatteres,  weicheres 
Ansehen  erhalt  u    s    w 

Wenn  man  die  verschiedenen  Arten  von  Zungcuwärzchen  unter 
dem  Mikroskope  untersucht,  eo  sieht  man,  dass  sie  sämmtlich  Träger 
von  sekundären  Erhebungen  sind,  welche  im  Allgemeinen  den  Wärz- 
chen der  äusseren  Haut  entsprechen  und  sämmtlich  lange  Schlingen  von 
Capillarblutgefasien  enthalten  Das  die  Zunge  bedeckende  Epithel  ist, 
wie  an  der  ubngen  Mundschleimhaut,  plattenförmig ;  es  findet  sich  in  sehr 
dicken  Lagen  und  die  einfachen  Papillen  sowohl,  wie  die  den  wallför- 
migen und  pilzförmigen  Papillen  aufsitzenden  sekundären  Papillen  sind 
hauhg  vollständig  oder  nahezu  unter  ihm  verborgen.  Die  sekundären 
Papillen    der  fadenförmigen  Wärzchen  unterscheiden  eich  jedoch  meiBt 
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wesentlich  in  dieser  Beziehung;  neben  dem  Verhalten,  dass  in  ihre 
Grundlage  eine  grössere  Zahl  von  elastischen  Pasern  eingeht,  wodurch 
sie  eine  grossere  Festigkeit  erlangen,  zeichnen  sie  sich  durch  die  Art 
ihrer  Epithelialbekleidung  aus.  Die  Epitheldecko  ist  dicht,  dachziegel- 
formig  angeordnet  und  bildet  auf  jeder  Papille  einen  getrennten  Fort- 
satz, der  länger  ist,  als  die  Papille,  welche  er  bedeckt.  Ueber  einzel- 
nen der  fadenförmigen  Wärzchen  bilden  diese  Fortsätze  pinselförmige 
Vereinigungen  feiner  Fasern,  bei  andern  näheren  sie  sich  in  ihren 
Eigenthümlichkeiten  und  Eigenschaften  den  Haaren. 

Die  Papillen  sind  vorzugsweise  die  Träger  des  Geschmackssinnes, 
doch  vermitteln  sie  auch  das  gewöhnliche  Gefühl  in  sehr  ausgebildeter 
Weise.  Ob  die  fadenförmigen  Papillen  durch  ihre  starken  Epithelial- 
dccken  dabei  auch  oder  nur  als  Schutzorgane  für  die  dazwischen  liegenden 
anderen  Papillen  zu  betrachten  sind,  oder  ob  ihnen  zugleich  eine  me- 
chanische Einwirkung  auf  die  Nahrung  bei  der  Mundverdauung  zuzu- 
schreiben ist,  ist  schwer  nachweisbar.  Gegen  die  Papillarfläche  der 
Zunge  dringen  zahlreiche  Nerven  vor.  In  den  pilzförmigen  Papillen 
finden  sich  grössere  und  breitere  Nervenzüge,  welche  nach  Krause 
und  Kolli ker  zum  Theil  mit  Endkolben  in  Verbindung  stehen,  wäh- 
rend den  fadenförmigen  Papillen  ,  solche  Endkolben  nur  unterhalb  ihrer 
Basis  anliegen.  Die  in  der  Zungenschleimhaut  verbreiteten  Nerven  ge- 
hören den  Verzweigungen  der  Nn.  glosso-pharyngeus  und  trigeminus 
an. —  Bei  dem  Frosche  haben  Billroth  und  Axel  Key  einen  Zusam- 
menhang der  Nervenfasern  in  den  pilzförmigen  Papillen  durch  variköse 
Fasern  mit  eigenthümlichen  den  Riechzellen  ähnlichen  Bildungen  soge- 
nannten Geschmackszellen,  nachgewiesen,  welche  zwischen  das 
Epithel  dieser  Wärzchen  eingelagert  sind.  Für  die  Säugethierzunge 
liegen  noch  keine  sicheren  Untersuchungen  vor. 

In  der  Schleimhaut  der  Zunge  finden  sich  neben  zahlreichen,  über 
die  gesammte  Schleimhaut  zerstreuten  Follikeln  noch  besondere  Drüsen, 
Zungendrüsen,  ykuululae  linguales ,  an  verschiedenen  Stellen  in 
stärkerer  Anhäufung;  diese  Drüsen  stellen  sämmtlich  zusammengesetzte, 
traubenförmige  Bildungen  dar,  welche  zu  den  Schleimdrüsen  gerechnet 
werden.  Es  sind  vorzugsweise  drei  Stellen,  an  welchen  sie  in  stärkerer 
Anhäufung  gefunden  werden.  1)  Die  Schleimdrüsen  der  Zungen- 
wurzel, bilden  nach  hinten  und  unten  von  den  wallförmigen  Papillen  eine 
ziemlich  dicke  Lage  und  münden  mit  zahlreichen  Ausführungsgäugen  theils 
in  den  an  der  Zungenwurzel  liegenden  Schleimbälgen,  theils  in  den  Pa- 
pillen selbst  und  um  dieselben  und  endlich  thoilweise  in  dem  Foramen 
coecum.  —  2)  Die  Randdrüsen  der  Zunge,  namenthch  auch  an  den 
hinteren  Abtheilungen  der  Zunge  gelegen ,  münden  in  Furchen  an  den 
Rändern  der  Zunge.  —  3)  Die  Drüsen  der  Zungenspitze,  Blan- 
diu 'sehe  oder  Nuhn'sche  Drüsen,  jederseits  eine  besondere,  kleine 
Gruppe  von  Drüsen,  welche  eine  kleine,  länglich  runde  Masse  zu 
beiden  Seiten  an  der  Zungenspitze  bilden  und  mit  mehreren  Ausfüh- 
rungsgängen in  deren  Nähe  neben  dem  Zungenbändchen  münden. 
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Ausser  diesen  Schleimdrüsen  der  Zuago  oder  den  eigentliclien  Zun- 
gendrüsen finden  sich   an  der  Wurzel   der  Zuugo  noch  conglobirte 


Fig.2U8.balgarG  HO  und  Suhle 
drüse  do     " 

Injectio 


a,  Si^hteimhaiit  des  Zungenrückens 
b  EiDKaDg  iD  die  BalgdrQse  b 
Hdhle  des  Balgs  mit  der  Fortsetzung 
deTZuugenachleimhaut  ausgekl  idet 
c  Gewebe  des  Balgs  d  Lyniphfol 
likel  m  demselbea  e  Schleimdrflso 
iintflr  demselben  in  das  tiefere  Gl 
webe  der  SchKimhaut  eingebettet 
e  ihr  Äuaföhrungsgaug  in  Verbin 
duDg  mit  dem  Balge  e  L^ppthtn 
einer  zweiten  Schleimdnise     Zeick 


Drüsen,     die    Balgdrüsen 

#der    Zungen  Wurzel,     r/diu 
ihilae  Jo//iaihii<n    fnif/iun     wel- 
che  in  dichter  Lage   den   gon 
zen  Zungenrucken    nach    ruck 
■warts     Ton    den     wallformigcn 
Papillen    einnehmen    und   sich 
auch  seitbch  gegen    die  Mund- 
und     Oaumenschleimhaut     hm 
ausdehnen      Sie  bilden   oft  ziemlich  starke  Erhebungen  der  Schkim 
liiut  dieser  Gegend  und  stellen  rundliche  Massen  dar,  an  welchen  min 
gegen   die  Schleimhautobcrflache   hm   eine  kleine  Oeffnung  beobachtet, 
diese  fuhrt  in  eine  nach  unten  hin  sich  erweiternde  Hohle    welche  von 
dicken   "Wandungen   umgeben   ist     Die  Auskleidung   der   Hohle     wird 
von  einer  Fortsetzimg  der  Mundhohlenschlcinihaut  gebildet ;  in  der  die- 
selben umgebenden  dicken  Wand  sind  eine  Anzahl  von  Lymplifollikeln 
eingelagert.    In   den  Grund  der  Bälge  münden  zum  Theil   die  vorher 
beschriebenen  Schleimdrüsen  der  Zungenwurzel.     Die  feinere  Struktur 
dieser  Balgdrüsen    stimmt    vollständig    mit    derjenigen    der  einzelnen 
Bälge  der  Handeln  überein  und  wird  bei  diesen  beschrieben  werden. 

B.  Muskulatur  der  Zunge.  —  Die  Grundlage  der  Zunge  be- 
steht, wie  schon  früher  angegeben,  aus  Muskelzügen,  welche  das  Organ 
in  verschiedenen,  aber  ganz  bestimmten  Richtungen  durchsetzen,  ent- 
sprechend der  zwar  verschieden  wechselnden,  aber  dennoch  regelmässi- 
gen Bewegungsformen,  welche  die  Zunge  zeigt.  Mau  unterscheidet  an 
der  Zunge  äussere  Muskeln,  welche  von  ausserhalb  der  Zunge  ge- 
legenen, wenn  ihr  auch  zum  Theil  anliegenden  Stellen  entspringen 
und  von  da  aus  in  die  Zunge  ausstrahlen,  und  innere  Muskeln,  welche 
nur  innerhalb  der  Zunge  gelegen  sind.  Die  ersteren  haben  bereits 
früher  (pag.  254—256)  ihre  Erörterung  gefunden,  so  das«  wir  hier  nur 
noch  dio  letzteren  zu  betrachten  haben. 

Der  obere  Längsmuakel,  m.  Ihiguultif  sitperior,  s.  »uperficiaUs, 
a.  Idiii/ilHdinali»  mperioi;  s.  noto-glusms  (Zaglas),  besteht  nur  aus  Längs- 
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fasern,  wclciio  in  der  obersten  Abtheilung  des  Organs  dicht  unter  der 
Sclileimliaut  liegen  und  von  der  Spitze  der  Zunge  bis  zum  Zungenbein 
zu  verfolgen  sind.  Die  einzelnen  Fasern  durchlnufon  nicist  nicht  die 
ganze  Strecke,  sondern  heften  sich  nach  verschieden  langem  Verlaufe 
an  die  Schleimhaut  und  das  Brüsengewebe.  Die  ganze  Lage  wird  ge- 
gen die  Basis  der  Zunge  hin  dünner,  und  an  dieser  wird  sie  von  einer 
dünnen  Lage  schief,  oder  selbst  ({uer  verlaufender  Muskelfasern  über- 
lagert, welche  von  den  Mm.  palato-glossus  und  hyo-glossus  herstammen. 
Die  Fasern  des  oberen  Längsmuskcis  sind,  den  Angaben  von  Zaglas 
nach,  iu  der  Itegcl  nach  vorn  und  aussen  gerichtet. 

Der  untere  Längemuskel,  iit.  liiii/iialis  inferhr,  s.  l>m<jiUidiita- 
lia  iii/eiioi;  besteht  aus  einem  abgerundeten  Muskelband,  welches  sich 
längs  der  unteren  Flüche  der  Zunge  von  der  Basis  bis  zur  Spitze  aus- 
dehnt und  an  der  Aussenseito  des  M.  genio- hyo-glossus,  zwischen  die- 
sem Muskel  und  dem  M.  hyo-glossus  liegt.  Hinten  verlieren  sich  eiuige 
Fasern  von  ilim  in  die  Substanz  der  Zunge  und  andere  cn'cichcn  das 
Zungenbein.  Vom  verbindet  er  sich  an  dem  vurderen  Rande  des  M. 
hyo-glossus  mit  Fasern  vom  M,  stylo-glossus  und  dehnt  sich  am  Bande 
der  Zunge  her  bis  zur  Spitze  hin  aus. 


Viff.    aHO.      Liitlgsachnitt     du 


DHC 


j  Ne 


cU   die 


Fig.; 


Schnitt  trifit  diu  Schleimhaut  und 
den  obi>ri:n  Thuil  der  /jungeninutikulatui'. 
:l,  III.  ifeniü^logsus  1  b,  m.  tranavcrsua  auf  dem 
l^ni^riichnitti.' ;  a.  m.  longiludinali«  suju-rior; 
d,  U litt rschleiuihiiutge webe  mit  de»  liefiUs- 
vLTzweigunniMi ;  e .  e,  (lapillae  fungirünueB ; 
f.  f,  [iiipilluc  tilifoniicii;  g,  Grundlage  der 
Schleimhaut.  Zcidiauug  von  Ft.  Fiaiuer. 

Die  qucrenMuskelfasern  der  Zunge, 
der  Quermuskel,  in.  tmitxfcrmix  fin- 
i/'Kfi;  bilden  zusammen  mit  dem  einge- 
lagerten Fett  einen  bedeutenden  Theil 
ihrer  Substanz.  Sic  finden  sich  in  dem 
Zniachcnraume  zwischen  dem  obe- 
ren und  unteren  Längsmuskel  und  sind 
sehr  reichlieh  durch  die  übrigen  Mus- 
kelfasern durchwoben.  In  der  Mittel- 
linie der  Zunge  entspringen  sie  von 
einer  fibrösen  Scheidewand  und  ziehen 
zum  KQeken  und  zu  den  Ititndcrn  der 
Zunge.  Während  ihres  Verlaufes  trennen  sich  die  Faeem  und  die 
oberen  ziehen  nach  aufwärts,  indem  sie  eine  Reihe  von  Biegungen  mit 
nach  aufwärts  gerichteter  Concavität  bilden.  Die  Fasern  des  M.  palato- 
glosHUS  gehen  nach  Henic  und  Zaglas  direkt  in  den  M.  transversus 
Unguae  über. 

Die  senkrechten  Fasern,  der  senkrechte  Zungenmuske!, 
m.  prrp''iiilicii/(iri!<  rstt-ntm,  (Zaglas),  kreuzen  sich  mit  den  queren  Fa- 
sern und  den  Ansätzen  des  M.  genio-glossus ,    bilden  eine  Anzahl  von 
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Kruminunf^Gn  in  jeder  Zungcnliälftc  und  delincn  sich  von  dem  Rücken 
der  Zunge  ncich  unten  und  auASGu  zu  der  unteren  Fläche  der  Runder  hin 
aus,  wobei  die  Fasern  um  so  kürzer  sind,  je  weiter  sie  noch  aussen  liegen. 
Betrachtet  man  einen  Querachnitt  durch  die  Zunge,  so  zeigen  .die 
HuBkelfasern  eine  Anordnung,  welche  eine  äussere,  festere  Rinden- 
abtheilung  ziemlich  deutlich  von  einer  inneren,  veicheren  Äbthcilung 
unterscheiden  lüsst.  Die  Fasern  der  Rindenabtheilung  sind  vorzugsweise 
der  Länge  nach  gerichtet;  sie  werden  oben  gebildet  durch  den  M.  lin- 
gualis  superior,  an  den  Seiten  oben  durch  den  M.  hyo-glossua,  weiter 
nach  unten  durch  den  M.  stylo-glossus  und  an  der  unteren  Abtheilung 
der  Zunge  durch  den  M.  longitudinaHs  inferior.  Sie  umhüllen  die  in- 
nere Parthie  der  Zunge  nach  allen  Seiten  hin  mit  Ausnahme  der  un- 
teren Abtheilung,  wo  die  Hm.  genio-glossi  durch  die  Mm.  linguales 
inferiores  hindurchdringen.  Der  mittlere  Theil  der  Zunge  besteht  aus 
den  kreuzenden  Fasern  des  M.  trausvcrsus,  der  quer  verläuft,  aus  den 
nach  aufwärts  und  auswärts  ausstrahlenden  Fasern  der  Mm.  gciiio-glossi 
Fig.  270. 
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Kif.  270.  Seitenansicht  der  Nerven  und  ,  Blu  tgef  äsae  der  Zunge, 
(nacli  nirschfeld  und  LeveiUe).  «/g 
IHc  rechte  Hitifte  des  üntei-kiefers  ist  bis  zar  Symphyse  entfurnt;  Jas  Ziin- 
gculiuiii  iht  voIlatilniUg  und  die  fLUSsereii  Muskeln  der  rechten  Seite  Kind  erhalten. 
it,  Kiiitlieliiildeeku  der  Zunge,  z.  Th,  empor^tehoben ;  b,  freigelegte  l'a|>iUarfl.~Lche 
der  Schleimbaut,  vordere  Abtheilung,  C,  hintere  AbtheÜimg  in  der  Umgebnng 
der  wall  förmigen  PiipLlIen;  d,  ni.  iitylo-glessusi  e,  m.  atylo-pharyngeus;  f,  ni. 
liyo-glostins;  g,  m.  constrictoi'  pharyngis  mediug;  h,  m.  genio  -  hyo-gloMns ;  i,  m. 
genio- hyoidcus ;  1,  Stamm  der  arteria  lingualis;  2,  art.  canina;  'i,  ramus  subun- 
gualis; 4,  dessen  Endaste;  5.  Stamm  des  n.  lingualia;  5',  End Verzweigungen  des- 
selben in  den  vorderen  Abtheilungen  der  Zunge;  5",  ganglion  aubmaxillare ; 
(5,  Chorda  tympani;  7,  n.  facialis;  )*,  Stamm  des  n.  glosso-pharyngeus;  8',  seine 
Verbreitung  in  der  hinteren  Abtheiluujif  der  Zungenscbleimhaut;  9,  n.  hypo- 
glossns;  !>',  die  Verbreitung  desselben  im  ra.  liyo-glossus ,  und  weiter  nach  vorn 
seine  Kndverzweigungen. 
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und  den  von  oben  nach  unten  und  auswärts  sich  biegenden  Fasern  des 
M.  pcrpcndicularis.  Zwischen  diese  mittleren  Züge  ist  überall  Fett  ein- 
gelagert, wodurch  die  Bewegungsfähigkeit  der  Muskeln  erhöht  wird. 
Dui^ch  die  Muskeln  der  Kinde  kann  die  Zunge  nach  aufwärts,  nach 
rückwärts  und  nach  der  Seite  gebogen  werden,  wodurch  die  Bewegun- 
gen der  äusseren  Muskeln  eine  wesentliche  Unterstützung  erfahren; 
durch  die  senkrechten  Muskeln  wird  die  Zunge  verbreitert  und  abge- 
flacht, durch  die  queren  Muskeln  werden  die  Bänder  wiederum  gegen 
einander  gezogen  und  die  Zunge  wird  in  der  Mitte  gehoben. 

Von  dem  Zungenbeine  aus  zieht  in  der  Mittellinie  der  Zunge  eine 
schmale,  dünne  Scheidewand,  der  Zungenkuorpel,  Faserknorpel 
der  Zunge,  Tollwurm,  septnm  luKjuae^  s.  cartilago  Ihiguae,  s.  It/ssa, 
zur  Spitze,  durchdringt  jedoch  nur  die  mittlere  Abtheilung  der  Zunge, 
die  sie  in  zwei  gleiche  Hälften  scheidet,  während  sie  nicht  bis  zur 
Rindo  der  Zunge  gelangt.  Sie  besteht  vorzugsweise  aus  fibrösem  Gewebe 
und  hat  eine  der  Hauptbiegung  der  Zunge  analoge,  sichelförmige  Gestalt ; 
die  jedoch  bei  jeder  Bewegung  der  Zunge  eine  Aenderung  erfährt. 

Die  Arterien  der  Zunge  stammen  vorzugsweise  aus  der  Arteria 
lingualis,  ausserdem  kommen  einige  kleine  Aeste  aus  den  Artt.  maxil- 
laris  externa  und  pharyngea  ascendens ;  die  Venen  ziehen  zu  den  diesen 
Arterien  entsprechenden  Gefässen. 

Die  Zunge  wird  von  drei  Nervenquellen  versorgt.  Der  N.  lingualis 
aus  dem  N.  trigeminus  geht  zu  den  vorderen  und  seitlichen  Theilen  der 
Schleimhaut,  etwa  in  einer  Ausdehnung  von  zwei  Dritttheilen  des  Or- 
ganes;  die  Theile  der  Schleimhaut  an  der  Zungenwurzel  und  die  Pa- 
pulae circuravallatae  empfangen  ihre  Nerven  von  dem  N.  glosso-pharyn- 
geus,  während  die  Zungenmuskeln  vom  N.  hypo-glossus  versorgt  werden. 

Literatur  über  die  M  uskulatur,  die  Schleimhaut  und  die  Drüsen 
der  Zunge.  —  B il  1  r o t h ,  über  die  Epithelialzellen  der  Froschzungo  etc. 
Deutsche  Klinik  1Ö57.  Nr.  21  und  Müller's  Archiv  1858  pag.  159.  —  Blan- 
din,  sur  la  structure  de  la  langue;  Archive»  gonerales  de  mddccine  1828. — 
Böttcher,  Einiges  zur  Verständigung  in  betreff  der  Balgdrüsen  in  der 
Zungenwurzel,  Virchow's  Archiv  Bd.  XVllI.  —  Eckard,  z.  Anatomie  d.  Zungen- 
balgdrüscn  und  Tonsillen,  Virchow's  Archiv  Bd.  XV 11.  —  Gaustor,  Unter- 
suchungen über  die  Balgdrüsen  der  Zungenwurzel,  Wien  1857.  —  Gerdy, 
de  la  structure  de  la  langue,  recherches  d'anatomio,  de  physiologic  et  de 
Pathologie,  Paris  1823.  —  He  nie,  zur  Anatomie  der  geschlossenen  Drüeen, 
Zeitschrift  für  rat.  Med.  111.  Reihe  Bd.  VIII. ;  ders.,  Eingeweidelehre.  — 
Hoyer,  mikroskopische  Untersuchungen  über  die  Zunge  des  Frosches,  Müll. 
Archiv  1851).  —  Key,  Über  die  Endigung  der  Geschmacksnerven,  Reichert- 
du  Bois,  Archiv  1861.  —  Kölliker,  mikr.  Anat.  Bd.  IL  Abth.  IL;  Gewebe- 
lehre. —  Nuhn,  über  eine  bis  jetzt  noch  nicht  nilher  beschriebene  Drüse  in 
der  Zungenspitze,  Mannheim  1845.  —  Remak,  über  die  Ganglien  der  Zunge, 
Müller's  Archiv  1852. —  Sachs,  zur  Anatomie  der  Zungenbalgdrüsen,  Müller's 
Archiv  1850.  —  Salt  er,  tho  tongue,  Todd  cyclopaed.  of  anat.  Bd.  IV, 
pt.  IL —  Schmidt,  das  follikuläre  Drüsengewebe  der  Schleimhaut  der  Mund- 
höhle und  des  Schlundes,  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zoologie  Bd.  XUI.  — 
Weber,  E.  H.,  über  die  Schleimbälge  der  Zunge,  MeckeFs  Archiv  1827.  — 
Zaglas,  on  the  muscular  structure  ot  the  tongue;  Annais  of  anatomy  by 
Goodsir  1S5(».  I.  — 

Der  Ganmen. 

Das  Dach  der  Mundhohle  wird  durch  den  Gaumen,  palatnm^  ge- 
bildet,   welcher  aus  zwei  Abtheüungen  besteht;    die  vordere,  Vorzugs- 
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weise  knöcherne  Abtheilung  bildet  den  harten  Gaumen,    der  hintere, 
vorzugsweise  muskulöse  Theil  den  weichen  Gaumen. 

Die  bereits  bei  den  Gesichtsknochen  näher  beschriebene,  knöcherne 
Grundlage  des  harten  Gaumens,  palatum  durum,  wird  durch  die 
Gaumonfortsätze  des  Oberkiefers  und  die  horizontalen  Theile  der  Gau- 
menbeine gebildet.  Diese  knöcherne  Grundlage  wird  vom  Perioste  und 
der  Mundschleimhaut  überzogen,  welche  beide  innig  mit  einander  zu- 
sammenhängen. Die  Schleimhaut,  welche  die  unmittelbare  Fortsetzung 
des  Zahnfleisches  bildet,  ist  vorn  und  an  den  Seiten  dick,  fest,  blass 
und  stark  gefui*cht,  während  sie  nach  hinten  und  nach  der  Mitte  hin 
weicher,  dünner  und  stärker  geröthet  erscheint.  Längs  der  Mittellinie 
besitzt  sie  eine  Leiste  oder  Naht,  welche  nach  vorn  in  eine  kleine, 
sehr  empfindliche  Erhebung,  die  Gaumenwarze,  papilla  patathui, 
endigt;  diese  entspricht  ihrer  Lage  nach  der  unteren  Oeffnung  des  Ca- 
nalis  palatinus  anterior  und  nimmt  die  Endverzweigungen  der  Nn.  naso- 
palatini  und  palatini  anteriores  auf.  Die  Schleimhaut  selbst  ist  mit  Plat- 
tcnepithel  bedeckt  und  enthält  eine  Lage  von  Schleimdrüsen ,  die  G  a  u- 
mendrüsen,  (jlandulae  palathuxey  in  sich  eingeschlossen;  diese  Lage 
ist  nach  hinten  hin  stärker  entwickelt,  als  nach  vorn. 

Der  weiche  Gaumen,  das  Gaumensegel,  palatum  molle,  s. 
mobile,  s.  pendulum,  s,  velum  palati,  s,  palatinum,  $,  diaphragtna  phartpi- 
(jis,  wird  durch  eine  Schleimhautduplikatur  gebildet,  zwischen  deren 
beiden  Blättern  sich  Muskeln  und  zahlreiche  Drüsen  einschieben.  Er 
stellt  eine  unvollständige ,  bewegliche  Scheidewand  zwischen  der  Mund- 
höhle und  dem  Schlünde  dar,  welche  von  dem  hinteren  Rande  des 
harten  Gaumens  schief  nach  abwärts  und  hinten  zieht  und  in  der 
Mitte  eine  Verlängerung,  das  Zäpfchen,  uvula,  besitzt.  Seine  Form, 
seine  muskulöse  Grundlage  und  seine  Verbindungen  nach  den  Seiten  hin, 
wodurch  er  an  der  Bildung  der  Rachenenge  Theil  nimmt,  sind  bereits 
bei  der  Betrachtung  der  Muskeln  (pag.  259—261)  beschrieben. 

Die  vordere  oder  untere  Fläche  des  Gaumensegels ,  welche  von  der 
Mundhöhle  aus  sichtbar  ist,  ist  concav;  die  continuirlich  von  dem  har- 
ten Gaumen  auf  sie  übergehende  Schleimhaut  ist  dünner,  als  an  jenem, 
erscheint  etwas  trüber  und  ist  gleichfalls  mit  Plattenepithel  bedeckt. 
Eine  mittlere  Leiste  oder  Naht  setzt  sich  von  dem  harten  Gaumen  aus 
bis  zum  Zäpfchen  fort  und  deutet  die  ursprüngliche  Trennung  des  Gau- 
mensegels in  zwei  seitliche  Hälften  an.  ' 

Die  hintere  Fläche  des  weichen  Gaumens  ist  leicht  gewölbt  oder 
gebogen  und  hängt  unmittelbar  mit  dem  Boden  des  hinteren  Theils  der 
Nase  zusammen;  der  Mittellinie  entlang,  entsprechend  dem  Zäpfchen, 
ist  sie  leicht  erhoben.  Der  grössere  Theil  ihrer  Schleimhautfläche  ist 
wie  der  freie  Rand  mit  Plattenepithel  bedeckt;  die  oberste  Abtheilung 
jedoch  besitzt  in  der  Nähe  der  Choanen  und  der  Oeffhungen  der 
Eustachischen  Trompeten  Flimmerepithel. 

Unter  der  Schleimhaut  beider  Flächen  finden  sich  sehr  zahlreiche, 
kleine  Schleimdrüsen,  Gaumendrüsen,  glandulae  palatinae,  eingela- 
gert.   Die  unteren  Gaumendrüsen  sind  vorzugsweise  reichlich  in  den 
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beiden  Seitcnabthcilungcn  des  Gaumens  angehäuft;  die  oberen  Onu- 
mendrfisen  bilden  eine  dfinne  Lage,  welche  von  den  Tubenmündungen 
aus  zur  Mitte  hinzieht  und  an  der  Uvula  zu  einer  stärkeren  Anhäu- 
fung fuhrt. 

Literatur  über  den  Gaumen.  —  Bidder,  neue  Beobachtungen  über  die 
Bewegungen  des  weichen  Gaumens,  Dorpat  1838.  —  He  nie,  Eingeweide- 
lehre. —  Klein,  über  das  Epithelium  der  Schleimhaut  des  weichen  Gau- 
mens. Sitzungsberichte  d.  math.  naturw.  Cl.  d.  Wiener  Akademie  18(38, 
1.  Abthlg.  —  Luschka,  der  Schiundkopf  des  Menschen,  Tübingen  1868. — 
Merkel,  die  Funktionen  des  menschlichen  Schlund-  und  Kehlkopfs,  Leipzig 
18G2;  ders. ,  Anatomie  und  Physiologie  des  menschlichen  Stimm-  und 
Sprachorgans,  Leipzig  1868.  —  Passavant,  über  die  Verscbliessung  des 
Schlundes  beim  Sprechen,  Frankfurt  1863.  —  Sappey,  traite  d'auatoniie 
descriptive,  Paris  1857.  —  Szontagh,  Beitrüge  zur  feineren  Anatomie  des 
weichen  Gaumens,  Sitzungsber.  d.  math.  naturw.  Cl.  d.  Wiener  Akad.  1856. 
—  Tortual,  neue  Untersuchungen  über  den  Bau  des  menschl.  Schlund- 
kopfes, Leipzig  1856.  —  v.  Tröltsch,  Archiv  für  Ohrenheilkunde,  Bd.  I. 
Würzburg  1864;  ders.,  Lehrbuch  der  Ohrenheilkunde. —  Valsalva,  de  aure 
hnmana  tractatus,  1707.  —  Zaglas,  on  thc  muscular  structure  of  the  ton- 
gue;  Annais  of  anatomy  by  Goodsir  1850,  I. 

Die  Handeln. 

Die  Mandeln,  totmllae,  s.  ami/gdalae,  sind  zwei  nahezu  haselnuss- 
grosse,  längliche,  plattrundliche  Massen,  welche  in  die  Vertiefung  der 
zu  beiden  Seiten  des  Eingangs  zur  Rachenhohle  aufsteigenden  Gaumen- 
bogen eingelagert  sind  und  bei  normaler  Entwicklung  und  gewöhn- 
licher Stellung  der  Falten  nur  wenig  hervorragen;  manchmal  drängt 
sich  der  hintere  Gaumenbogen  etwas  mehr  gegen  die  Mittellinie  vor 
und  alsdann  sind  die  Tonsillen  auch,  wenn  sie  nicht  vergrossert  sind, 
leicht  von  vomher  bei  Eröffnung  des  Mundes  sichtbar. 

Ihre  Länge  beträgt  im  Durchschnitt  1,5 — 2  Cm.,  ihre  Breite  1,0  — 
1,5  Cm.  und  ihre  Dicke  0,8 — 1,2  Cm.;  doch  sind  sie  in  Bezug  auf  ihre 
Grosse  vielen,  oft  rasch  wechselnden  Veränderungen  ausgesetzt. 

Die  äussere  Fläche  der  Mandeln  liegt  der  inneren  Seite  des 
oberen  Schlundschnürers  ziemlich  dicht  an,  sie  ist  von  ihr  nur  durch 
Muskelfasern  getrennt,  welche  von  dem  Zungenschlundkopfmuskel  als 
w.  amygdalo-gloHsm  und  von  dem  Griffel -Schlundkopfmuskel  als  m. 
»tylO'tmisillaris  zu  ihr  hingehen.  Der  erstere  Muskel  vermag  das  Gebilde 
gegen  die  Rachenenge  vorzuziehen ,  während  der  Letztere  es  nach  oben 
und  aussen  zieht.  Nach  aussen  von  den  Mandeln  liegen  ferner,  durch 
die  Fascia  bucco-pharjngea  von  ihnen  getrennt,  die  inneren  Flügel- 
muskeln in  der  Nähe  des  Unterkieferwinkels,  so  dass  bei  Vergrösse- 
rung  der  Mandeln  diese  unter  Umständen  von  aussen  her  an  dieser 
Stelle  gefühlt  werden  können.  Die  innere  Kopfschlagader  läuft  etwas 
weiter  nach  hinten,  etwa  1  Cm.  von  den  Mandeln  entfernt  in  die  Höhe. 
Die  innere  Fläche  der  Mandeln  ragt  zwischen  den  Oaumenbogen 
etwas  gegen  den  Racheneingang  vor,  sie  besitzt  etwa  zwölf  bis  fünf- 
zehn Oeffhungen,  welche  ihr  ein  durchlöchertes  Ansehen  geben.  Diese 
Oeffnungen  führen  in  Höhlen  in  der  Substanz  der  Mandeln,  und  diese 
stehen  zum  Thcil  wiederum  durch  engere  Oeffnungen  mit  kleineren 
Höhlen  in  Verbindung,  welche  ähnliche  Bälge,  wie  sie  einzeln  an  dem 
Zungenrücken  vorkommen,  bilden. 
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Fig  271    Durchschnitt  durch  die 
'   .nsiUe  des   Menschen     »', 

AusführnngB^ange  der  Bllf;e     lu 
emen  findet  sich  eine  EmstOlpung 
ui  Anderen  die  Mundung  zu  cinc^r 
\    weiteren  Hfhle    2  i   nur  an  ler  Seite 
'     getroffene    Höhlen    von   Balgen    3    3 
Wandungen  der    Bälge     4    4    Ljiupli 
foUikd         5    Schleinidrß«en  in  der  Um 
gulungder   Tonsille    und    mit   ihr    iii 
Verlindung    C  0  qucrdiirchscliiiittcne 
(>    der  Lunge  nach  gtfrntlcnc  Muskii 
latur  deB  Gaumens     Zeichnung  \on 
Fl    Fisnier 

Diese  Balge  Bind  mit  den  Foi  teetzungen  der  Schlundsolilcimlinut 
tUBgckleidet  und  haben  dicke  Wände  ^on  areolarem  Genebc,  iii  welches 
zusammenhängende,  einfache  Lagen  von  L)mphfollikeln  eingebettet 
sind.  Diese  LymphfoUikel  haben  ihrer  Beschaffenheit  nach  eine  grosse 
Achnlichkeit  mit  den  später  zu  beschreibenden  nolitaren  Follikeln  und 
Peycr'schcn  Plaques  des  Darmes  und  stimmen  vollständig  üborein  mit 
denjenigen  der  Balgdvüsen  der  Zunge,  indem  die  Tonsillen  nur  eine 
Zusammenhäufung  solcher  Balgdrüsen  dai'stelleu.  Die  einzelnen  Follikel 
bestehen  aus  einem  Netzwerk  von  Capillargefassen ,  zwischen  welches 
ein  äusseret  zartes  Bindegewobsnotz  eingeschaltet  ist,  und  dieses  ist  er- 
füllt von  einer  grossen  Zahl  von  Lyniphzellen  und  Kernen.  Die  Aus- 
führungsgänge der  nach  aussen  von  den  Bälgen  gelegenen  Schleimdrü- 
sen ziehen  zwischen  den  Follikeln  hindurch  zu  den  Hölilen  der  Bälge. 
In  diese  entleert  sich  der  Inhalt  der  Drüsen  und  erfüllt  sie,  häufig  ge- 
mischt mit  Lymphelementcn,  oft  vollständig.  Ihre  Funktion  ist  bis  jetzt 
noch  nicht  genau  festgestellt. 

Durch  die  früher  beschriebenen,  einfachen  Balgdrüscn  der  Zungen- 
wurzel,  welche  zwischen  der  Epiglottis  und  den  wnllfürmigen  Papillen 
liegen  und  beiderseits  bis  zu  den  Tonsillen  hinnufragen,  wird  eine  Ver- 
bindung beider  Tonsillen  durch  gleichartige  Gebilde  hergestellt. 

Die  Mandeln  werden  von  zahlreichen  Blutquollen  versorgt,  es  lau- 
fen zu  ihnen  CFaumen-  und  Tonsillenäste  der  Art.  maxillaria  externn, 
Aeste  der  Artt.  palatina  dosccndens,  pharyngen  aseendens  und  dorsalis 
linguae.  Von  diesen  Aestcn  aus  verbreiten  sich  zahlreiche,  feine  Zweige 
und  Capillarien  an  den  Wänden  der  Follikel  und  in  den  Erhebungen 
der  Schleimhaut.  Zahlreiche  Venen  dringen  in  den  Plexus  tonsillaris 
an  ihrer  Aussenseite.  Die  zu  den  Mandeln  gehenden  Nerven  stammen 
aus  den  Nn.  trigeminus  und  glosso-pharyngeus. 

Literatur  über  die  Mandeln.  —  AsveruB,  de  tciisillis  diss.  Jena  I85i>.— 
Hillroth,  Beiträge  znr  patli.  Hifitologie,  Berlin  1858.  —  Eckard,  zur  Ana- 
tomie der  Zungen  balgdrüscn  und  Tonsillen,  Virch.  Archiv.  Bd.  XVII.  — 
Frey,  Vierteljahrosschrirt  der  iialnrforseb.  GeBclliichaft  in  Zürich.  Bd.  7.  — 
Henle,  Kingoweidclehre.  —  Hiixlcy,  on  the  tonaillar  rollicles,  microspoii. 
Journal,  vol.  II.  —  Kjillikor,  Gewebelehre.  —  I.inhart,  Zeitschrift  d.  k. 
k.  Gcsellschuft  d.  Aerztc  zu  Wien.  Jahrg.  V.  Itd.  1.  —  I.nnchka,  der 
Schinudkopf  des  Menschen,  Tübingen  ]8l>S.  —  Maicr,  R,  Anatomie  der 
Tonsillen,  Freiburg  IS^iX  —  Uaiip,  über  die  Tonsillen.  Milller's  Arch.  IK'l». 
—  Schmidt,  das  folliculäre  DrÖKOngewebe,  Zcitschrilt  f.  wisaensehafilicbe 
Zoologie,  Bd.  Xlll. 


Speicheldrüsen.  447 

Die  SpeirlieldrAsen. 

Der  Speichel,  welcher  in  den  Mund  ergossen  und  dort  während  des 
Kauaktes  mit  der  Nahrung  gemischt  wird,  stammt  aus  drei  Drüsen- 
paaren, welche  ihrer  relativen  Lage  nach,  Ohrspeicheldrüsen,  Unter- 
kieferdrüsen und  ünterzungendrüsen  genannt  werden.  In  ihren  allge- 
meinen EigenthümUchkeiten  stimmen  diese  Drüsen  mit  einander  überoin, 
in  ihrer  Grösse,  Form  und  Lage  zeigen  sie  jedoch  Verschiedenheiten. 

Ohrspeicheldrüse,  Ohrendrüse,  parotis^  s.  glamiula  i)arotiSy 
s,  saliralis  externa.  —  Sie  ist  die  grosseste  der  drei  Speicheldrüsen,  liegt 
an  der  Seite  des  Gesichtes,  unmittelbar  vor  dem  Ohre  und  dehnt  sich 
in  die  Tiefe  des  Raumes  hinter  dem  Unterkieferast  aus.  Sie  besitzt 
eine  vertikale  Länge  von  4  —  5  Cm.,  an  der  oberen  Abtheilung  eine 
Breite  von  3,0 — 3,5  Cm.,  eine  Dicke  von  2,0—2,5  Cm.  und  wiegt  20—30 
Gramme. 

Ihre  äussere  Oberfläche  ist  convex  und  gelappt  und  ist  von  einer 
derben  Fascie  bedeckt,  über  welcher  die  Haut  und  theilweise  auch  das 
Platysma  myoides  liegt.  Nach  hinten  wird  sie  von  dem  äusseren  Ge- 
hörgange, dem  Processus  mastoideus  und  dem  M.  sterno-cleido-mastoi- 
deus  begrenzt,  nach  unten  ragt  sie  über  den  Unterkieferwinkel  nicht 
oder  kaum  hinaus,  oben  legt  sie  sich  an  den  Jochbogen  an  und  schiebt 
sich  unter  demselben  her,  bald  mehr  bald  weniger  weit  nach  vorn  über 
den  Unterkiefer  und  den  M.  massetcr  gegen  das  Gesicht  hinein. 

Aus  der  vorderen  Abtheilung  der  Drüse  tritt  der  ziemlich  dicke 
Ausführungsgang  hervor,  in  dessen  Umgebung  sich  häufig  noch  ziemlich 
weit  gegen  das  Gesicht  hin  accessorische  Drüsenbläschen  auf  dem  M. 
massetcr,  parotis  accessoria,  .s.  socia  parotidis^  aufgelagert  finden.  Bei 
dem  Versuche  die  Drüse  loszulösen,  sieht  man,  dass  sie  sehr  tief  in 
den  Zwischenraum  zwischen  Processus  mastoideus  und  Unterkieferast 
hineindringt  und  mit  den  tieferen  Theilen  dieser  Gegend  fest  verbunden 
ist.  Oben  ist  sie  dicht  um  das  Unterkiefergelenk  herum  gelagert,  nach 
hinten  und  unten  liegt  sie  dem  M.  digastricus,  dem  Griffelfortsatz  und 
den  Griffclmuskeln  dicht  an  und  nach  vorn  dringt  sie  unter  dem  Unter- 
kieferaste ein  wenig  zwischen  die  Mm.  pterygoidei. 

Die  Art.  carotis  interna  und  die  Vena  jugularis  interna  verlaufen 
dicht  an  der  inneren  Fläche  der  Drüse  her;  die  Art.  carotis  externa, 
begleitet  von  den  Vv.  temporalis  und  maxiliaris  interna,  dringt  in  die 
Drüsensubstanz  ein  und  theilt  sich,  umlagert  von  derselben,  in  die  Aa. 
temporalis  und  maxiliaris  interna,  von  denen  die  erstere  noch  innerhalb 
der  Drüsenmasse  die  Aa.  transversa  faciei  und  auricularis  abgiebt.  Ebenso 
verläuft  der  N.  faciaUs  durch  die  Drüse  und  theilt  sich  innerhalb 
derselben  in  seine  Zweige;  einzelne  Zweige  des  N.  auricularis  major 
ziehen  gleichfalls  durch  sie  hindurch. 

Der  Ausführungsgang  der  Drüse,  ductus  parotideus,  «.  Steuoniamis^ 
s.  Stensoftianus,  tritt,  wie  schon  erwähnt,  am  vorderen  Bande  der  Drüse, 
etwas  unterhalb  dem  Jochbogen  in  der  Höhe  des  Ohrläppchens  hervor 
und  verläuft  über  den  M.   massetcr  weg  nach  vorn;  er  nimmt  dabei^ 
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bersicht  der  Lage  der  Ohr 

-  lind  UntorkieferarilBC. 
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p,  die  Hftniilniaase  der  Ohrspeiciieldrilse ;  p',  dor  um  den  Ati<iriiliri)ngt><;nnK  Rrle- 
fl«ne  vordere  Tliüil  deraelben;  d,  diidiis  Stenoninniin  vor  Keinem  DiirchtriltR  diirrh 
den  m.  Uiircinal.or ;  a,  arierin  transversa  faciei;  r,  n,  Aesle  des  ii.  I'ncinlis,  wi-lplie 
ans  der  Prilsa  hervortreten;  f,  arteria  maxillarin  eiferna,  welche  liiiiter  der  Un- 
terkieferdnlHe  hervor  ilbcrdcn  Unferltiefer  nach  oben  zielit;  s  ra,  Unterkieferdrilse. 

wenn  eine  Parotis  acccssoria  exiBtirt,  deren  Ausfülirnngssf'rig''  auf.  An 
ilem  vorderen  Jlandc  des  genannten  Munkcls  wendet  er  flieh  durch  das 
Fettpcwcbo  der  Wange  nach  innen  und  durchdringt  den  M.  Imcninafor, 
alsdann  ■wendet  er  sich  wiederum  ein  wonig  schief  nach  vorn,  hluft  eine 
kurze  Strecke  unter  der  Wangenschleimhaut  her  und  öffuct  sieh,  meist  auf 
einer  kleinen  Erliabcnlieit,  neben  der  Krone  des  zweiten  Mahlzahns  des 
Oberkiefers.  Bio  Länge  des  Ganges  beträgt  5— 6  Cm.  und  seine  Picke 
3—4  Mm.;  an  der  Stelle,  wo  der  Gang  den  M.  buecinator  durchbricht, 
besitzt  er  Eabenkieldicke,  allein  an  der  Mündung  selbst  ist  er  enger, 
als  an  irgend  einer  anderen  Stelle,  so  dass  man  nur  mit  feinen  Sonden 
in  ihn  eindringen  kann.  Der  Gang  ist  von  lockerem  Bindegewehe  um- 
geben und  besteht  aus  einer  äusseren,  dichten  und  dicken,  fibrösen  Ilüllc, 
in  welche  contrakfile  Fasern  eingebettet  sind  und  einer  inneren  Schleim- 
hautschichtc,  welche  mit  der  Mundschleimhaut  in  Terhindung  steht, 
aber  von  der  Mündung  an  Ins  zu  den  feinsten  Verzweigungen  hin  mit 
einer  einfachen  Lage  von  Cylindcre|)ithel  belegt  ist. 

Die  Ohi-spciclieldrüse  gehört  zu  dor  Classe  der  zuBammongeselzt 
trailbenfiirmigen  Drüsen  und  bcRtolit  aus  zahlreichen,  abgeflachten  Liipp- 
cben,  die  durch  die  Drüsengänge  und  Qefüsse,  sowie  durch  das  die  Läpp- 
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chen  einhüllende  Bindegewebe,  das  in  die  Fascie  übergeht,  zusammen- 
gehalten werden;  eine  wirkliche  Hölle  besitzt  die  Drüse  nicht.  Die 
Läppebon  sind  wiederum  in  kleinere  Läppchen  getheilt,  von  denen 
jedes  aus  Verzweigungen  der  Gänge ,  ous  Gofässen  und  Nerven 
besteht  die  durch  ein  äusserst  feines  Gewebe  verbunden  sind.  Die 
Endausbreitunf,Ln  der  Gange  werden  durch  geschlossene,  mit  einer 
Zellenlago  ausgekleidete  backchen  gebildet,  die  aussen  durch  zahlreiche 
Cnpilhrge fasse  umsponnen  sind.  Die  Zollen  in  den  Endbläschen,  Spei- 
chelzellen  nahein  sich  in  ihren  Eigenthümlichkeiten  vollständig  dem 
Plattenepithel  lesitzcn  meist  grosse,  rundliche  Kerne  und  bilden  nur 
eine  einfache  Lage 

Fg  2  Fig.  273.    Zwei    Alveolen   einer   Spei- 

cbcldrüse.    wi/, 

1,  1,  Alveolen,  in  welchen  man  die  mit  deut- 
lieben Kernen  versehenen,  vicleckigen  Zellen 
sieht;    2,  AugführtingBgnng  der  Alveolen;  3, 
Zw  ischenge  wehe.    Zeich  nnng    von   F. 

Fienier. 
Die  Gefässe  treten  an  zahlreichen 
i  Stellen  in  die  Ohrspeicheldrüse  ein  nnd 
aus;  die  Arterien  stammen  aus  den  die 
Druse  durchsetzenden  Gelassen  und 
die  Yenen  ziehen  zu  den  entspre- 
chenden Stämmen.  Die  Lymphgc^so 
gehen  sowohl  zu  den  oberflächhchen, 
wie  den  tiefen  Drüsen  des  Halses;  oft 
sind  mehrere  Lymphdrüsen  in  die  Ohr- 
Speicheldrüse  selbst  eingelagert.  Die  Nerven  stammen  aus  dem  N.  sym- 
pathicus  und  N  faciahs  Sie  dringen  bis  zu  den  feinsten  Drüsenläppchen 
vor  und  treten  dort  direkt  mit  den  Zellen  derselben  in  Verbindung,  wie 
voi7Ugsweise  durch  die  Untersuchungen  von  Pflüger  dargethan  wurde. 
DieUnterkieferdruse,  Kieferspeicheldrfiee,Kinnbacken- 
drüsc,  ijlaiuhiltt  sitbinnxillaris,  «.  nuixiihrh,  s.  aiii/iilaria ,  steht  der 
Ohrspeicheldrüse  in  der  Grösse  zunächst,  misst  etwa  2,5  —  3,5  Cm.  im 
Durchmesser,  ist  ungefähr  1,5  Cm.  dick,  von  plattrundlicher  Gestalt 
und  wiegt  10  bis  15  Gramme.  Sie  liegt  unmittelbar  unter  und  hinter 
dem  Unterkiefcrwinkel,  zwischen  diesem  und  dem  M.  digastrieus,  der 
sich  von  unten  her  mit  seinen  beiden  Bäuchen  um  sie  herumlegt.  Kit 
ihrer  vorderen  Abtheilung  scMcbt  sie  sich  meist  noch  ein  wenig  über 
den  M.  mylo-hyoideus,  während  sie  mit  ihrer  inneren  Fläche  auf  den 
Mm.  hyo-glossus  und  stylo-glossus  aufruht;  oben  hegt  sie  einem  leich- 
ten Eindruck  an  der  inneren  Fläche  des  Unterkiefers  an  und  hinten  ist 
sie  nur  durch  die  Membrana  stylo-maxillaria  von  der  Ohrspeicheldrüse 
getrennt;  während  aussen  die  Ilalsfascie,  das  Platysma  myoides  und 
die  Haut  über  sie  wegziehen.  Die  Arteria  inaxillaris  externa  Hegt, 
bevor  sie  über  den  Unterkiefer  wegzJelit,  in  einer  tiefen  Grube  an  der 
hinteren  Fläche  und  dem  oberen  Kande  der  Drüse. 

Der  Ausführungsgang  der  Unterkieferdruse,  ductiis  mbmaxillaris,  s. 
Qnaln-Ilafrmn 
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Whartoniamis,  weichet  eine  Länge  von  etwa  5—6  Cm.  besitzt,  zieht  von 
der  Drfiae  aus  nach  aufwärts,  gewöhnlich  noch  Ton  einigen  Drüsen- 
läppchen begleitet,  über  den  hinteren  Rand  des  M.  mylo-hyoideus  weg 
und  verläuft  über  demselben  her,  zwischen  ihm  und  den  Um.  hyo- 
gloBSue  und  genio-glossus,  and  an  der  Unterzungendrüse  her  nach  innen 
und  vom  zu  der  Seite  des  Zungenbändchens.  Hier  endigt  er,  dicht 
neben  dem  Qang  der  anderen  Seite,  mit  einer  feiuen  Oeffnung  auf  einer 
weichen  'Warze,  caruncula  subungualis,  s.  salivalis,  unter  der  Zungen- 
spitze. Die  Wandungen  des  Ductus  Whartonianus  sind  dünner  als  die- 
jenigen des  Ductus  Stenonianus,  mit  dem  er  sonst  in  seiner  Struktur 
übereinstimmt. 

Auch  der  Bau  der  Unterkieferdrüse  stimmt  im  "Wesentlichen  mit 
demjenigen  der  Ohrspeicheldrüse  überein,  Ihre  Läppchen  sind  nur 
etwas  grösser  und  sind  nicht  so  fest  mit  einander  verbunden,  als  bei 
dieser,  da  das  zwischenliegende  Bindegewebe  weniger  dicht  ist. 

In  der  Unterkieferdrüse  des  Hundes,  der  Katze  und  des  Ochsen 
sind  ausser  den  gewöhnlichen  Speichelzellen  eigenthümliche,  platt  ge- 
drückte Zellen  aufgefunden  worden,  welche  der  Alveolenvand  anliegen 
und  eine  halbmondförmige  Gestalt  besitzen,  wesshalb  sie  von  ihrem  Ent- 
decker Oianuzzi  „Halbmonde"  genannt  wurden. 

Die  BlutgefSsse  der  Unterkieferdrüse  stammen  von  den  Aa.  ma- 
xillaris  externa  und  linguahs  und  gehen  zu  den  entsprechenden  Tenen. 
Die  Nerven  stammen  aus  der  Chorda  tympani,  dem  N,  Unguatis  und 
dem  Ganglion  aubmaxillare. 

Die  Unterzungendrüse,  ZungenspeicheldTusc,  glamJula 
subungualis,  s.  tingualis,  x.  litvini,  die  kleinste  der  drei  Speicheldrüsen, 
hat  eine  schmale,  längliche  Gestalt,  ist  2,5 — 3,0  Cm.  lang  und  höchstens 
1,0  Cm.  dick  und  breit;  sie  wiegt  etwa  5  Gramme.  Sie  liegt  längs 
und  dicht  unter  dem  Boden  der  Mundhöhle,  wo  sie  zwischen  der  Zunge 
und  dem  Zahnfleisch  des  Unterkiefers  eine  leichte  Hervorragung  der 
Schleimhaut  bewirkt.  Sie  ragt  von  dem  Zungenbändchen  aus,  an  wel- 
chem sie  fast  an  der  Drüse  der  anderen  Seite  anliegt,  nach  aussen  und 
rückwärts.    An  ihrer  inneren  Seite  liegt  sie  dem  U,  genio  -  glossus  an, 

Fig.  274.  Fig.  274.    Ansicht  der  rechten  Un- 

terkiefer- nndUnterzungendrfise, 
von  der  Innenseite,     i/j 

Gin  StDck  der  rechten  Seite  des  ünlerlcie- 
fetB,  wclcheB  an  der  Symphyse  von  der  linken 
HillFte  abgetrennt  int,  ist  noch  vorhanden ; 
die  Zunge  nnd  ihre  Mnskeln  sind  entfernt, 
aber  die  Schleimhaut  der   rechten   Seite 
int  erhalten  und  nach    aufwllrts   gezogen. 
um,  der  grSssere,  oberSiLchliche  Theil  der 
Dntertiet'erdrüse;     f,    art.    maiilUria    ex- 
terna;   um',    die  fordere    Abtheilung   der 
DrOse,  welche  auf  dem  m.  mylo-hyoideas, 
mh,  aufliegt;  sl,  vordere  Abtheilang  der 
glandulatiublingnalia  mit  dem  ductua  Bar- 
tbnlinianuit;   dl',  hintere  Abtheilung  der  UrOoe,  von  welcher  aua  mehrere  ductuH 
Rivininni  die  Schleimhaut  durchbohren;   d,  caruncula  Halivalin    mit    dem   dnctas 
Whartonianufl,  d';  h,  Zungenbein;  n,  nervua  liogualis. 
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ihre  untere  Fläche  ruht  auf  dem  M.  mylo-hyoideuB,  welcher  sie  zum 
Theil  von  der  Glandula  aubmaxillaria  trennt,  -während  die  vordere  Äb- 
tfaeilung  der  letzteren  eich  mit  dem  Ductus  WhartonianoB  bis  zu  ihr 
fortsetzt,  so  dass  die  eine  Drüse  fast  in  die  andere  übergeht;  ebenso 
läuft  der  N.  lingualis  dicht  an  ihr  her. 

Die  Läppchen  der  SublingualdrÜBC  liegen  nicht  ao  dicht  bei  ein- 
ander wie  ^ejenigen  der  anderen  Speicheldrüsen,  mit  welchen  sie  in 
ihrem  feineren  Baue  übereinstimmen ;  viele  von  ihren  Ansfährungsgän- 
gen  münden  gesondert  in  die  Mundhöhle  längs  der  Erhebung,  welche 
die  Drüse  an  der  Hundschleinihaut  hervorbringt;  solcher  Qänge,  diietus 
Ilirhu'anI,  kommen  an  jeder  Drüse  acht  bis  zwanzig  vor;  andere  Aui- 
führungegänge  münden  in  den  Ductus  Whartonianue,  welcher  manchmal 
zum  Theil  auch  von  der  Unterzungendrüse  stammt;  eine  Anzahl  ver- 
einigen sich  jedoch  in  der  Regel  zu  einem  etwas  grösseren ,  gemein- 
Bchaftlichea  Gange,  ductus  Bartholinianus,  welcher  neben  dem  Ductus 
liVliartonianuB  her  yerläuft,  und  mit  ihm  oder  in  seiner  Nähe  auf  Aer 
Caruncula  salivalia  mündet. 

Die  Blutgefässe  gehören  des  Unterzungen-  und  UnterkiDnartcrien 
und  entsprechenden  Venen  an;  die  sehr  eahlreiehen  Nerven  stammen 
vom  N.  lingualis. 

Viele  Anatomen  rechnen  die  bereite  bei  der  Zunge  (pag.  489)  er- 
wähnte Blandin-Nuhs'Bche  Zungendrüso  auch  noch  zu  den  Speichel- 
drüsen. Henle  fasst  nur  die  Ohrspeicheldrüse  als  Speicheldrüse  auf 
und  rechnet  die  übrigen  hier  erwähnten  Drüsen  zu  den  BchleimdrüBen. 

Der  Speichel.  —  Der  Speichel,  saliva,  stellt  eine  klare,  helle 
Flüssigkeit  dar,  welche  wenige  mikroskopische  KSrpercben,  die  Spei- 
Fig.  275. 


Kig.  275.     Skizzo  iiboT  <lie  lli  It]  iing    der   Ohr 
Schuf  (nach  J.  Mnllor). 
A.  Kopf  Rinex  ScharRfOtiiH,  veri;r5Ai>ert,  mit  der  crEtcn  ciiiruchen  Aiita};<.'  iIlt  ülir- 
siieicheldrdHe.     B.  Die  OhmpeicUolilrQiu!  de»    Suhiiree    i"    "t-™—    ..n.™..--.!.-;!! — »,.. 
Stadium,  mit  Iiijcction  der  Blutgcfüisc 
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ohelkörp  erchen,  enthält;  diese  bilden  kleine,  runde,  granulirte  Zellen, 
welche  aufgequollenen  Lymphzellen  ähnlich  sehen.  Das  specifische  Ge- 
wicht des  Speichels  wechselt  von  1,006  zu  1,008;  er  enthält  nur 
1 — 1^/2^/0  feste  Bestandtheile.  Während  des  Kauaktes  ist  der  Speichel 
stets  alkalisch;  allein  ausser  dieser  Zeit  wird  die  Mundflüssigkeit  manch- 
mal sauer,  da  das  Sekret  der  Schleimdrüsen  sauer  reagirt.  Ausser 
Wasser  und  einigen  Salzen  enthält  der  Speichel  einen  eigenthümlichen, 
thierischen  Permentstoff,  das  Salivin  oder  PtycUin  und  Spuren  von 
Rhodankalium. 

Entwicklung  der  Speicheldrüsen.  — -  Nach  Müller  und 
Weber  treten  die  Speicheldrüsen  bei  den  Säugethieren  zuerst  in  Form 
von  einfachen,  mit  der  Mundhohle  in  Verbindung  stehenden  Gängen 
mit  knospenartigen  Fortsätzen  auf,  wie  dies  für  die  Parotis  des  Schafes 
nachgewiesen  ist.  Dieser  Kanal  verzweigt  sich  in  weiterer  Entwicklung 
mehr  und  mehr,  während  das  die  Knospen  umgebende  Gewebe  eine 
der  zukünftigen  Drüse  ähnliche  Läppchenform  annimmt,  und  nach  und 
nach  ganz  in  die  verzweigte  Drüsensubslanz-  sammt  .den  zugehörigen 
Gefässen  übergeht.  Zuerst  bilden  sich  die  Unterkieferdrüsen,  dann  die 
XJnterzungendrüsen  und  zuletzt  die  Ohrspeicheldrüsen. 

Literatur  über  Speicheldrüsen  und  Speichel.  —  Bartholin,  de 
ductu  salivali  hactenus  non  descripto  observatio  anatomica.  1684.  —  Ber- 
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archives  gdn^rales,  Janvier  1847.  —  Derselbe,  recheröhes  sur  la  structune 
des  glandes  salivaires,  m^m.  d.  la  soc.  d.  Biologie  Tom.  IV.  —  Derselbe, 
Journal  de  la  physiologie  Tome  I.  —  Derselbe,  le9ons  sur  les  propriät^s 
physiologiques  des  liquides  de  ror^anisme.  Paris  1839.  —  Bidder  u. 
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Der  Schlundkopf.    Pharynx. 

Der  Schlundkopf  ist  derjenige  Theil  des  Verdauungs- 
kanals, welcher  die  Mund-  und   Nasenhohlen   mit   der   Speiserohre   in 
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Verbindung  setzt,  und  selbst  die  Rachenhohle,  fauces,  s.  cavum 
pharynyisj  umschliesst.  Er  dehnt  sich  von  der  Schädelbasis  bis  zum 
unteren  Bande  des  Ringknorpels  yom  Kehlkopf  resp.  bis  zum  fünften 
Halswirbel  aus  und  bildet  einen  unten  offenen  Sack,  welcher  auch  nach 
vom  nur  unvollständig  geschlossen  ist,  da  hier  mit  ihm  die  Kehlkopf-, 
Mund-  und  Nasenöffnungen  in  Verbindung  stehen. 

Das  Gaumensegel  ragt  rückwärts  in  den  Schlundraum  hinein  und 
schliesst  während  des  Durchgehens  der  Speisen  durch  die  Contraktion 
der  im  hinteren  Gaumenbogen  gelegenen  Muskeln  eine  obere  Abthei- 
lung vollständig  von  einer  unteren  Abtheilung  ab.  Die  obere  Abthei- 
lung wird  von  Hyrtl  als  der  Nasenschlundraum,  cavum  pharyn- 
yo-nasale,  der  untere  als  der  Kehlkopfschlundraum,  cavum  pha- 
rynyo '  larynyeum,  bezeichnet.  Andere  unterscheiden  eine  pars  luisaliis, 
pars  oralis  und  pars  larynyea  pharynyis.  Die  oberste  Abthoilung  des 
Schlundes  nennt  man  das  Schlundgewolbe,  fomix  pluxrytiyis.  In 
die  Schlundhöhle  münden  sieben  Oeffnungen,  nämlich  über  dem  Gau- 
mensegel vier,  die  zwei  hinteren  Nasenöffiiungen  und  seitlich  davon  die 
Eustachischen  Trompeten;  unter  dem  Gaumensegel  verbindet  sich  die 
Rachenhöhle  zuerst  mit  der  Mundhöhle,  dann  mit  der  Kehlkopfshöhlo 
und  endlich  geht  sie  in  die  Speiseröhre  über. 

Gewöhnlich  wird  angenommen,  dass  sich  der  Schlundkopf  direkt  an  den  Ba- 
«ilartheil  des  Hinterhauptbeines  ansetze;  in  der  That  aber  nehmen  die  vorderen 
geraden  Kopfmuskeln  den  unteren  Theil  des  Hinterhauptkörpers  ein,  der  Pharynx 
legt  sich  mit  dem  hinteren,  oberen  Theil  seiner  Wand,  wobei  diese  eine  Convexität 
nach  vorn  bildet,  um  diese  geraden  Kopfmuskeln  herum  zu  den  Spitzen  des  Fel- 
senbeins hin  und  steht  mit  dem  Körper  des  Hinterhauptbeines  nur  durch  eine 
bandförmige  Membran,  lig,  pharyngeum  mediunif  in  Verbindung.  Der  Höcker,  an 
welchem  das  Band  entspringt,  ist  das  tuberciUum  pharyngeum. 

Hinten  ist  die  Pharynxwand  locker  durch  Bindegewebe  mit  der 
Fascia  praevertebralis  verbunden,  welche  über  die  Wirbelkörper  und 
die  diesen  anliegenden  Muskeln  hinwegzieht.  An  den  Seiten  sind  die 
Verbindungen  ähnlich  beschaffen,  auch  hier  ist  der  Schlundkopf  locker 
an  die  Griffelfortsätze,  die  Muskeln,  die  grossen  Gefässe  und  Nerven 
des  Halses  angeheftet.  Yom  verbindet  sich  die  Rachenwand  successive 
mit  den  Seitenrändern  der  hinteren  Nasenöffnungen,  der  Mundhöhle 
und  des  Kehlkopfs.  Indem  so  die  Wandungen  oben  als  fibröse,  an  die 
Felsenbeine  und  die  Eustachischen  Trompeten  befestigte  Membran  be- 
ginnen ,  werden  sie  nach  abwärts  muskulös  und  heften  sich  an  die 
Lamina  interna  processus  pterygoidei,  dann  an  das  Lig.  pterygo-maxil- 
lare  und  darauf  an  die  lanea  mylo-hyoidea  des  Unterkiefers;  weiter 
befestigen  sie  sich  an  die  Seiten  der  Zunge,  an  das  Zungenbein  und  an 
das  Lig.  stylo-hyoideum,  sowie  weiter  nach  abwärts  an  die  Cartilagines 
thyreoidea  und  cricoidea. 

Der  Schlundkopf  besitzt  eine  ungefähre  Länge  von  12  Cm.  und  ist  in 
der  Breite  bedeutend  stärker,  als  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten  aus- 
gedehnt. Die  weiteste  Stelle  der  Rachenhöhle  liegt  in  der  Höhe  der 
grossen  Zungenbeinhömer;  von  hier  aus  nimmt  die  Weite  nach  oben 
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hin  allmählig,  nach  unten  hin  sehr  rasch  ab;  die  engste  Stelle  ist  die 
am  Ringknorpel  gelegene. 

Die  Hauptgrundlage  der  Pharynxwand  wird  durch  eine  äusserst 
derbe  Fascie  oder  fibröse  Membran,  aponeurosis  pknrt/ngis,  s.  fascia 
pharyngis  interna,  gebildet,  welcher  nach  aussen  hin  die  Muskulatur, 
nach  innen  die  Schleimhaut  anliegt. 

Die  fibröse  Grundlage  ist  namentlich  nach  oben  hin  sehr  fest  und 
dicht  und  enthält  hier  zahlreiche  elastische  Fasern,  während  sie 
nach  unten  hin  etwas  schwächer  wird.  Kach  oben  hin  liegt  sie  dem 
hinteren  Rande  des  Keilbeinkörpers  und  nach  aussen  davon  den  Fel- 
senbeinspitzen an.  In  der  Mittellinie  ist  sie  durch  das  starke  Ligam. 
pharyngeum  medium  befestigt,  welches  zwischen  den  Mm.  recti  antici 
capitis  durch  zu  dem  Tuberculum  pharyngeum  des  Basilartheils  vom 
Hinterhauptsbein  geht. 

Die  Fascia  pharyngis  interna  wird  von  mehreren  Anatomen  in  ver- 
schiedene Abtheilungen  getrennt.  Als  fascia  cephalo  -  phari/nffea  wird 
der  oben  mit  dem  Keilbeinkörper,  den  Felsenbeinen  und  den  Ohrtrom- 
peten zusammenhängende  Theil,  der  sich  allmählig  in  der  Schlundwand 
verliert,  beschrieben.  Ausser  durch  das  Lig.  pharyngeum  medium,  wird 
sie  durch  von  dem  Rande  jedes  Perus  caroticus  externus  herabkom- 
mende Bandstreifen,  liyy.pharyngea  latemlia,  (Tortual),  befestigt  und 
tritt  mit  der  fascia  salpingo-phari/ngea,  (Tr  ölt  seh),  in  Verbindung, 
welche  vom  häutigen  Theil  der  Ohrtrompete  herabkommt  und  sich 
gleichfalls  in  der  Schlundwand  verliert. 

Die  zweite  Abtheilung  der  Fascia  pharyngis  interna,  die  fascia  s, 
membranu  pharyngis  elastica,  steigt  vom  Schildknorpel  und  Zungen- 
beine aus  nach  aufwärts  und  geht  in  die  Schlund  wand  ein,  indem  sie 
sich  zugleich  an  der  Bildung  der  verschiedenen  Falten,  namentlich  in 
der  Umgebung  der  Epiglottis  betheiligt. 

Die  Muskeln  des  Schlundes  sind  die  drei  Schlundschniirer  (oberer, 
mittlerer  und  unterer),  die  GrifFelschlundmuskeln  und  die  Gaumen- 
Bchlundmuskeln.  Sie  sind  bereits  sämmtlich  (S.  256—259)  beschrieben. 
Die  Schleimhaut,  welche  die  Schlundhöhle  innen  auskleidet, 
steht  in  continuirlichem  Zusammenhang  mit  den  Schleimhäuten  der  an- 
grenzenden Höhlen.  An  verschiedenen  Stellen  verhält  sie  sich  etwas 
verschieden.  Ihre  obere  Abtheilung,  soweit  sie  mit  dem  Perioste  des 
Keilbeinkörpers  verbunden  ist,  ist  dick,  gegen  die  Tubenmündungen  und 
die  hinteren  NasenöflFnimgen  hin  wird  sie  viel  dunner  und  an  diesen 
Stellen  findet  sich  eine  Lage  zahlreicher  Drüsen  unter  ihr  verborgen. 

Es  kommen  zwei  Arten  von  Drüsen  vor,  nämlich  Schleimdrü- 
sen, welche  sich  in  der  oberen  Abtheilung  reichlich  finden,  so  an  der 
Rückfläche  des  Gaumensegels,  wie  wir  oben  gesehen  haben,  und  an 
der  hinteren  Wand  in  der  Umgebung  der  Tubenmündungen,  während 
sie  nach  abwärts  spärlicher  werden.  Ausserdem  finden  sich  Balg- 
drüsen  in  einer  starken  Lage  zwischen  den  beiden  Tuben,  wo  sie  eine 
zusammenhängende  Kette  bilden  und  eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  den 
Mandeln  besitzen,  Schlundmandel,   Balgdrüse    des   Schlundes 
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rechter  Sagittaldurchichnitt  durch  den  Kopf  etwai 

Mittellinie,   z  ur  Oebergicht   der   TerhältnisBe    der 
Naaen-,  Schlund-,  Mund-  und   Kehlkopfhöhle  etc.     ■/« 

a,  Naien Scheidewand  und  unter  ihr  der  durchaclmittene  harte  Gaumoni  b,  Zunge; 
c,  Gaumeniegel ;  u,  Zlpfchen;  d.  Lippen;  r,  vorderer  Qftumenbogeu ;  i,  hinterer 
Gaumenbogen;  c,  Ifandel,  iwiBchen  neiden  Gaumenbogen ;  p,  Schlundgewölbe; 
h,  KOrper  des  Zungenbeine;  k,  Schildknorpel ;  n.  Riugknorpe^;  v,  faliche  und 
darunter  die  wahren  Stimmbänder;  s.  Kehldeckel;  1,  hintere  Naaenfiflbung; 
'i,  Racbenenge;  4,  KehlkopflJffnung ;  5,  Uebergang  in  die  Speiieröhre ;  6,  Mfindnng 
der  Eustacb'schen  Trompete. 

(Ediliker),  tomilla  phanjngU;  daroh  diese  Einlageriiag  eiecheint  das 
Schlundgev&lbe  meUt  sehr  uneben  und  raub  und  besitzt  bei  den  ver- 
achiedenen  Individuen  selir  verschieden  gestaltete  Vertiefungen.  Ausser 
dieser  Bildung  zusammengesetzter  Balgdrüsen  kommen  an  der  Schlund- 
wand  zerstreut  bis  ziu*  Höiie  des  Eehlkopfeingangs  einzelne  Balgdrii- 
sen  vor,  welche  in  ihrem  Bau  vollständig  mit  denjenigen  an  der  Zun- 
gcnwuizel  übereinstimmen.  Es  ziehen  sich  somit  die  Balgdrüsen  von 
der  ZuogenwuTzel  an  über  die  Gaumenbogen  her  in  die  8chlundh5ble 
hin  fort  und  bis  zum  Kehlkopf  herab. 

Die  oberste  Abtheilung  der  Schlundkopfschleimhaut  ist  in  der 
Regel  stark  geröthet;  der  Mundhöhle  gegenüber  stimmt  sie  in  ihrem 
Verhalten  meist  mit  derjenigen  der  Mundhöhle  überein  und  nach  ab- 
wärts wird  sie  bedeutend  blasser.  In  der  mittleren  Abtheilung  ist  sie 
ziemlich  glatt,  nach  unten  hin  wird  sie  faltig. 

In  dem  Scblundgewölbe,  von  der  oberen  Abtheilung  des  Gaumen- 
segels  an  bis  nach  abwärts  in  der  Umgebung  der  Ohrtrompeten,  besitzt 
die  Schlundschleimhaut  einen  Beleg  von  Flimmerepithel;  die  darunter 
gelegene  Schleimhautabtheilung  ist  mit  Flattenepithel  belegt, 

Literatur  Aber  den  Schlundkopf.  —  Bidder,  neue  Beobachtnogen  flbef 
die  Bewegungen  dei  weichen  Gaumeni,  Dorpat  1838.  --  Billrotb,  Mtlller'i 
Archiv  1858.  —    Bruns,  die  Laryngoekopie,  TDbingen  186S,  —    Crnveil- 
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hier,  traite  d'anatomie  descriptive.  —  Haase,  die  Funktionen  des  mensch- 
lichen Schlund-  und  Kehlkopfs,  Leipzig  1862.  —  Henle,  zur  Anatomie  der 
geschlossenen  Drüsen.  Zeitschrift  f.  rat.  Med.  3.  R.  VIII.  und  Eingeweide- 
lehre. —  KöUiker,  mikroskopische  Anatomie  u.  Gewebelehre.  —  Lecau- 
chie,  traite  d'hydrotomie,  Paris  1853.  —  Long  et,  recherches  experimenta- 
les  sur  les  fonctions  de  T^piglotte,  archives  generales  184L  —  Luschka, 
der  Schlundkopf  des  Menschen.  Tübingen  1868.  —  Mayer,  neue  Unter- 
suchungen aus  dem  Gebiete  der  Anatomie,  Bonn  1842. —  Merkel,  die  Funk- 
tionen des  menschlichen  Schlund-  uud  Kehlkopfs,  Leipzig  1862.  —  Sappey, 
traiti^  d'anatomie  descriptive,  Paris  1857.  —  Tortual,  neue  Untersuchun- 
gen über  den  Bau  des  menschl.  Schlundkopfs,  Leipzig  1856.  —  Trew,  pha- 
rynx,  Todd  Cyclopaedia  vol.  III.  —  Tröltsch,  Virchow*s  Archiv,  Bd. XVII; 
Archiv  f.  Ohrenheilkunde  Bd.  I.  — -  Zag  las,  annals  of  anatomy  by  Goodsir, 
Edinburgh  1850. 

Die  Speiseröhre. 

Die  Speiseröhre,  der  Schlund,  Oesophagus,  s.  gullci,  die  Ver- 
bindung des  Schlundkopfes  mit  dem  Magen  beginnt  an  dem  Kingknorpcl 
des  Kehlkopfs  in  der  Hohe  des  fünften  Halswirbels  und  erstreckt  sich, 
indem  sie  vor  der  Wirbelsäule  herabzieht,  bis  zur  Höhe  des  neunten 
Brustwirbels,  wo  sie  in  dem  Uebergang  in  den  Magen  endigt,  nachdem 
sie  das  Zwerchfell  durchbohrt  hatl 

Die  Länge  der  Speiseröhre  beträgt  etwa  28  -—  30  Cm. ,  dabei  hat 
sie  den  geringsten  Durchmesser  des  ganzen  Verdauungskanales ,  ihre 
engsten  Abtheilungen  sind  an  ihrem  Beginn,  in  der  Gegend  des  Ring- 
knorpels, imd  an  ihrem  unteren  Ende,  wo  sie  durch  das  Zwerchfell  hin- 
durchtritt, gelegen.  Gewöhnlich  liegen  ihre  Wandungen  gefaltet  dicht  an 
einander  und  beträgt  der  Gesammtdurchmesser  alsdann  etwa  1,0 — 1,5  Cm., 
während  des  SchUngaktes  erweitert  er  sich  und  kann  in  der  mittleren 
Abtheilung  eine  Weite  von  3,0—3,5  Cm.  erlangen. 

Die  Speiseröhre  verläuft  nicht  vollständig  gerade,  sondern  geht 
mehrere  Biegungen  ein,  von  denen  drei  schärfer  zu  unterscheiden  sind. 
Die  eine  derselben  passt  sich  den  Biegungen  der  Wirbelsäule,  am  Halse 
und  in  der  Brust  an  und  liegt  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten. 
Die  anderen  beiden  sind  leichte  Seitwärtskrümmungen.  Anfangs  liegt 
die  Speiseröhre  in  der  Mittellinie,  doch  wendet  sie  sich  gleich  von  ihrem 
Beginn  an,  gegen  die  untere  Abtheilung  des  Halses  hin,  etwas  nach 
links  und  gelangt  in  der  Höhe  des  fünften  Rückenwirbels  wieder  zur 
Mittellinie  zurück,  von  hier  an  windet  sie  sich  an  der  rechten  Seite 
der  absteigenden  Körperschlagader  her  wiederum  etwas  nach  links  und 
zugleich  nach  vorn  zu  deren  vorderen  Seite  und  gelangt  vor  dieser  her 
zum  Speiseröhrenschlitz  des  Zwerchfells. 

In  der  unteren  Hals-  und  oberen  Brustgegend  liegt  die  Speiseröhre 
der  vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule  an,  mit  welcher  sie,  sowie  mit 
dem  M.  longus  colli  durch  das  die  Fascia  praevertebralis  bildende  Binde- 
gewebsstratum  verbunden  ist.  Zwischen  ihr  und  den  Körpern  der  oberen 
Brustwirbel  jedoch  verläuft  der  Milchbrustgang  von  rechts  nach  links 
und  oben ;  ihr  unteres  Dritttheil  liegt  unmittelbar  vor  der  Körperschlag- 
ader. —  Am  Halse  liegt  die  Speiseröhre  dicht  hinter  der  Luftröhre  und 
die  unteren  Kehlkopfnerven  laufen  in  den  durch  beide  Röhren  gebildeten 
Winkeln  zum  Kehlkopfe  in  die  Höhe.     Beiderseits    von  ihr  verlaufen 
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die  An.  carotidcac,  jcdncli  so,  ditas  die  linke  A.  carotis  communis  wef^a 
der  Aiwbii'KUHK  der  Spoiecröliie  dieser  etwas  dichter  anliegt,  als  die 
rechte;  auch  die  Schilddrüse  legt  sich  den  Seiten  der  Speiseröhre  noch 
etwas  an. 


Fig.  277. 
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Die  vorderen  Ewei 

Itritttheile  des  Un- 
turkiefers  summt  der 
ZuQge  sind  entfernt, 
ebenso  die  Muskeln, 
Gefdaiiu  und  Nerven 
des  Halsea ;  dieRip- 
[10  n  sind  enf  anre- 
ihend der  gröBBten 
Weit«  de»  BriistWor- 
bes  abgetragen,  Lun- 
gen und  Ben  sind 
eiitfemtjdasZwerch- 
fell  ist  siemliuh  weit 
hinten  quer  durch- 
schnitten und  da- 
durcli  die  Leber,  der 
Mftgen  und  der  vor- 
dere Rand  derMili 
bloBBjtclegt. 

],  1,  durchsiLgter 
Unterkiefer;  ^.Oau- 
mensegel,  welches 
¥0  oben  her  dieRft- 
he  enge  begrenzt; 
i  Handel,  durch 
Wegnahme  dea  auf 
de  nkenSeitc  noch 
e  haltenen  Zungen- 
ga  meubogons  blos- 
gelegt;  4,  Zungen- 
e  5,  Sclilund- 
k  pfbOble;  zwischen 
4  und  5  ist  das  obe- 
c  Ende  des  Kehl- 
deckels sichtbar;  6, 
1  g  thyreo -hyoide- 
un  d  o  mittlere  Ab- 
the  1  ng  tritt  all 
d  ckererStrang  star- 
ker hervor;  7,  Schild- 
knorpel; 8,  Ring, 
knorpel  und  Ring- 
Sch  Idknorpelband; 
Speiserönre ,  am 
Halse  links  von  der 
Luftrühre,  dann  in 
der  Mittellinie  der 
Brusthöhle  und  der 

Uanchhßhle  sichtbar;  10,  Luftröhre,  euid  Theil  von  vom  her  eröffnet;  U,  linker, 
II',  rechter  LiiftrQhrenast ;  12,  Magen;  i:!,  Quergrimmdarm ;  14,  rechter  Leher- 
lappen,  14'  und  U",  Stilcke  dea  linken  Leberlappens,  cwischen  welchen  ein  Stück 
entfernt  ist,  um  den  Eintritt  der  Speiseröhre  in  die  Bauchhöhle  und  ihren  Ueber* 
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gang  in  den  Magen  zu  zeigen;  15,  ligam.  trianguläre  sinistrum ;  16,  abgeschnit- 
tene ligg.  Biispensoriuin  et  rotuudum  hepatis  etwas  nach  rechts  verschoben;  17, 
Gallenblase;  18,  Milz;  19,  Aortenbogen,  19',  absteigende  Aorta;  20,  linke  Schi Qs- 
Bclbeinschlagader,  20',  rechte  Schlüsselbein  Schlagader;  zwischen  19  und  10  der 
Stumpf  der  linken  Kopfschlagader;  zwischen  19  und  24'  ungenannte  Schlagader; 
nach  oben  und  innen  von  24',  rechte  Eopfschlagader ;  21,  oberes  Ende  des  Milch- 
brustgangs; 22,  vena  azygos,  oberhalb  des  rechten  Bronchus  abgeschnitten;  23, 
untere  Hohlader;  24,  Brustfell  der  linken  Seite;  24',  Brustfell  der  rechten  Seite; 
25,  rechter  Brustfellraum;  25',  linker  Brustfellraum;  2(3,  26',  erste  Rippen;  27, 
rechtes  Mittelfell;  28,  28',  Zwerchfell;  29,  29',  zehnte  Rippen. 

In  der  Brusthohle  legt  sich  nach  und  nach  vor  die  Speiseröhre  der 
untere  Theil  der  Luftröhre,  dann  die  Bifurkation  derselben  in  die 
Bronchien  und  endlich  die  Rückwand  des  Herzbeutels.  Die  Aorta 
liegt  in  der  oberen  Abtheilung  etwas  nach  links  von  ihr  und  gelaugt 
nach  abwärts  allmählig  hinter  sie;  die  Yena  azygos  verläuft  rechts  von 
ihr  her  und  die  Nn.  vagi  bilden  durch  mehrfache  Verbindung  unter- 
einander ein  Geflecht  um  sie  herum  und  liegen  ihr  dicht  an,  so  dass  der 
linke  mehr  ihre  vordere,  der  rechte  mehr  ihre  hintere  Seite  einnimmt. 
Die  beiden  Mittelfelle  ziehen  ziemlich  dicht  an  ihr  her. 

Zusammensetzung  der  Speiseröhre.  —  Die  Wand  der 
Speiseröhre  ist  3  —  4  Mm.  dick  und  besteht  nach  aussen  aus  einer  mit 
dcutUchen  elastischen  Fasern  gemischten  Bindegewebsschichte,  aus  einer 
darauf  folgenden  Muskelschichte  und  einer  durch  eine  lockere  Binde- 
gewebslage  an  letztere  angeheftete  Schleimhaut 

Die  äussere  Bindegewebsschichte  dient  zur  Verbindung  mit  den 
Nachbartheilen. 

Die  Muskelhaut  besteht  aus  einer  äusseren  Längsschichte  und 
einer  inneren  circulären  Schichte.  Diese  doppelte  Anordnung  der 
Muskelfasern  findet  sich  durch  den  gesammten  Verdauungskanal  hin- 
durch ;  allein  die  beiden  Lagen  sind  hier  viel  dichter,  mehr  gleichförmig 
angeordnet  und  schärfer  hervortretend  als  in  allen  anderen  Abtheilungen, 
mit  Ausnahme  des  unteren  Endes  des  Rectums. 

Die  äusseren  oder  die  Längsfasern  sind  am  Beginne  der 
Speiseröhre  in  drei  Abtheilungen  angeordnet,  von  denen  eine  vorn,  die 
beiden  anderen  an  jeder  Seite  der  Speiseröhre'  liegen.  Die  seitlichen 
Abtheilungen  sind  oben  mit  dem  M.  constrictor  pharyngis  superior  ver- 
bunden; die  vordere  Abtheilung  entspringt  vermittelst  einer  elastischen 
Membran  von  der  hinteren  Seite  des  Ringknorpels  an  der  vorstehenden 
Leiste  zwischen  den  Mm.  crico-arytaenoidei  postici;  nach  abwärts  breiten 
sich  die  Fasern  dieser  Abtheilung  seitlich  aus  und  verbinden  sich  mit 
den  seithchen  Bündeln  zu  einer  continuirlichen,  die  Speiseröhre  rings 
umgebenden  Lage.  Verstärkungen  erhält  hie  und  da  diese  Schichte 
durch  Fasern,  welche  von  der  hinteren  Wand  des  linken  Bronchus  her- 
kommen (M.  bronchO'Oesophageiis,  Hyrtl). 

Die  innere  oder  Ringsfaserschichte  ist  oben  durch  die  Längs- 
faserschichte  von  dem  M.  constrictor  pharyngis  inferior  geschieden.  Die 
Ringsfasern  laufen  in  der  oberen  und  unteren  Abtheilung  nahezu  hori- 
zontal, in  der  Mitte  dagegen  etwas  schräg.  Auch  sie  werden  manchmal 
durch  Fasern  verstärkt,  welche  vom  Mittelfelle  aus  sich  ihnen  zuge- 
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seilen  (.1/,  plfiii-o-ornoii/iiifffiis,  Hyrtl).  Beidü  Fasereclucht«!!  gehen  an 
ihrem  unteren  Endo  iu  die  Magonwandung  über. 

In  der  oberen  Abtlioilung  der  Speiseröhre  besitzt  die  Muakelhaut 
eine  deutlich  röthJiche  Farbe  und  iat  in  dem  oberen  Viertheil  auBschlieBB- 
lich  aus  quergestreiften  Muskeln  gebildet;  weiter  nach  abwärts  wird  sie 
blasser,  wobei  mehr  und  mehr  die  quergestreiften  Fasern  Terechwinden 
und  an  ihre  Stelle  glatte  Muskelfasern  treten,  die  im  unteren  Yiertheile 
fast  ausschliesslich  vorhanden  sind;  allein  mit  diesem  Aoftreten  der 
glatten  Muskelfasern  ist  durchaus  keine  Aenderung  in  der  sonstigen 
allgemeinen  Anordnung  der  Muskelhaut  Tetbunden. 

Die  submuc  Öse  Bindegewebeschiebte  besitzt  ein  ziemlich  lockeres 
Oefüge  und  dient  vorzugsweise  zur  Vereinigung  der  beiden  anderen 
Schichten. 

Die  Schleimhaut  besitzt  eine  feste  Grundlage  und  erscheint 
meist  blasser  als  diejenige  des  Schlundes  und  diejenige  des  Ma- 
gens. In  Folge  ihrer  lockeren  Anheftung  an  die  Muskclhaut  ist  die 
Schleimliaut  au  derselben  leicht  verschieblich  und  bildet  bei  der  Zu- 
sanimenzichung  der  ersteren  Längsfalten,  die  dann  dicht  an  einander 
liegen  und  das  Lumen  des  Schlauches  voUstäudig  einnehmen;  bei  der 
Ausdehnung  des  Eanales  verschwinden  diese  Falten  stets  wieder  voll- 
ständig. 

Kleine  Papillen  besetzen  spärlich  die  Schleimhaut,  sind  jedoch 
durch  ein  starkes  goscliichtetcs  Fiattenepithel  bedeckt;  dieses  Epithel 
ist  durch  die  gesammte  Länge  der  Speiseröhre  bis  zum  Magen  vorhan- 
den, oben  steht  es  in  Continuität  mit  dem  Epithel  der  Mundschleimhaut, 
während  es  an  dem  Uebergang  in  den  Magen  plötzlich  seine  Eigen- 
thümlichkeiten  ändert. 

Eine  grössere  Zahl  kleiner,  traubenförmiger  Schleimdrüsen,  die 
Speiseröhrendrüsen,  tjUuululue  oenophaijeales ,  finden  sich  zerstreut 
iu  der  Schleimhaut  und  stehen  besonders  dicht  in  der  unteren  Ab- 
theilung, wo  sie  zahlreiche  Ausfühnings^nge  zur  Oberfläche  senden. 

Fig.    278.       Querdurchichiiitt     durch     die 
Fig.  273.  Schleimhaut  dei  Spoiaerahre.    «/, 

Da«  Epithel  ist  entfernt.  1,  Papillen  der  Schleim- 
haut; 2,  Schleimhautgrundlase ;  3.  SchleimdrflBen ; 
4,  Äu«rahrung9gang  einer  ScDleimdrOso ;  5,  Binde- 
gewebescbichte  Dach  anssen  TOn  der  Diüaenlage; 
"i,  QuermuBkulatur  der  Spei gerChre.    ZeichDuug  von 

Ausweitungen  im  Verlaufe  der  Speiieröhro,  Di- 
vertikel an  hü  nge  meist  herniüaer  Natur,  DupÜcität 
eines  TheiU  derselben  ohne  weitere  Abnormität, 
theilweiaes  Fehlen  und  Commiinication  mit  der  Lnft- 
rflhre  etc.  sind  mehrfach  beobachtet  worden. 

Literatur  über  die  Speiseiöhre.  —  Heule,  Eingeweidelehre.  —  Hyrtl, 
Zeitschrift  d.  Gesellschaft  d.  Aerzte  in  Wien,  1844.  —  Johnson,  Oesopha- 
gus in  Todd  C;clopoedia.  Vol.  III.  —  Kölliker,  mikroskopische  Aoatomie 
und  üewebelehre.  —  Luschka,  Virchow'a  Archiv  Bd.  XI.  imd  spindelflJr- 
mige   Erweiterung    der   Speiseröhre,  Virchow's  Archiv.   Bd.  12.  —    Tieit 
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Prager  Viertcljahresschrift  1853,  1.  —     Welcker    und    Schweigger-Sei- 
del, über  die  Muskulatur  der  Speiseröhre,  Virch,  Archiv.  Bd.  21. 

Bauchhöhle. 

Da  der  Theil  des  Verdauungskanales,  welcher  unterhalb  des  Zwerch- 
fells gelegen  ist,  nämlich  der  Magen  und  der  Darmkanal,  zusammen  mit 
der  Leber,  welche  ihr  Sekret  in  letzteren  ergiesst,  den  grossten  Theil 
der  Bauchhohle  einnimmt,  so  schickt  man  ihrer  Betrachtung  eine 
Schilderung  der  topographischen  Yerhältnisse  der  Bauchhohle  und  ihres 
Inhaltes  am  besten  voraus. 

Der  Bauch,  Unterleib,  abdomen,  s.  venter,  schUesst  die  grosste 
Hohle  des  Körpers,  die  Bauchhohle,  cavum  abdominis,  ein,  welche 
durch  eine  seröse  Membran  von  sehr  complicirten  Verhältnissen,  das 
Bauchfell,  ausgekleidet  wird. 

Die  Bauchhöhle  erstreckt  sich  oben  von  dem  Zwerchfelle  an  bis 
nach  unten  zu  den  Dammmuskeln  und  wird  meist  in  zwei  Abtheilungen 
geschieden,  in  einen  oberen  Theil,  die  eigentliche  Bauchhöhle, 
und  in  einen  unteren  Theil,  die  Beckenhöhle;  wobei  als  Scheiduugs- 
gränze  beider  Höhlen  der  Beckenrand  angesehen  wird. 

Die  Wände  der  Bauchhöhle  werden  vorzugsweise  durch  Muskeln 
gebildet;  diese  sind  bereits  oben  (Seite  326— 342)  beschrieben.  Dieselben 
sind  innen  durch  eine  fibröse,  zwischen  ihnen  und  dem  Bauchfell  ge- 
legene Membran  ausgekleidet,  welche  aus  verschiedenen  Theilen  be- 
steht, die  gleichfalls  bereits  früher  (Seite  343—348)  ihre  Beschreibung 
als  fascia  transversa,  fascia  iliaca  und  fascia  illo  -  pecfinea  gefunden 
haben.  Diese  Wände  werden,  wie  im  Zwerchfell  und  der  vorderen 
Bauchwand,  von  einzelnen  OefFnungen  durchbrochen,  durch  welche  die 
grossen  Gefässe  (grosse  Körperschlagader,  untere  Hohlvene  etc.)  und 
einige  andere  Theile  (Speiseröhre,  Nerven,  Samenstrang)  hindurchtreten. 
In  der  vorderen  fibrösen  Abtheilung  der  Bauchwand  ist  die  Narbe  des 
Nabels  eingeschlossen.  Die  Beckenhöhle  ist  ebenso  durch  eine  starke 
Fascie  und  zum  Theil  durch  das  Bauchfell  ausgekleidet,  ihre  untere 
Wand  wird  durch  den  After  und  die  Uro-genitalöflEuungen  durchbrochen. 

Um  eine  einfachere,  allgemeine  Lagebezeichnung  der  Baucheinge- 
weide zu  erzielen,  hat  man  die  Bauchhöhle  künstlich  in  eine  Anzahl 
von  Regionen  eingetheilt,  deren  Grenzen  durch  Linien  angedeutet  wer- 
den, die  man  sich  auf  der  Bauchwand  gezogen  denkt.  So  legt  man 
zwei  HorizontalHnien  rings  um  den  Bauch  herum,  die  denselben  in  drei 
Abtheilungen,  eine  obere,  eine  mittlere  und  eine  untere  abgrenzen. 
Eine  dieser  Linien  verbindet  horizontal  die  beiden  am  weitesten  nach 
unten  hervorragenden  Punkte  der  unteren  Bippenknorpel  und  setzt  sich 
nach  hinten  hin  in  gleicher  Richtung  um  den  Körper  herum  fort.  Die 
zweite  Linie  verbindet  in  gleicher  Weise  die  Darmbeinränder  mit  ein- 
ander. Jede  der  hierdurch  gebildeten  Zonen  ist  wiederum  in  drei  Ab- 
theilungen durch  zwei  senkrecht  verlaufende  Linien  gebracht,  welche 
von  den  Rippenknorpeln  der  achten  Rippe  herab  zum  Ligamentum 
gezogen  werden. 
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Man  unterscheidet  die  drei  Quer-Zonen,  als  zona  eplgasirica,  zona 
mesogastriva  und  zoia  hypogastrica  und  an  jeder  derselben  dann  die 
einzelnen  Unterabtheilungen.  —  Die  Zona  epigastrica  theilt  sich  in 
zwei  seitliche  regianes  hypochondriacae  und  eine  mittlere  regio  gastrica, 
s.  epigastrica,  der  Eindruck  in  der  oberen  Abtheilung  der  letzteren 
wird  auch  Magengrube,  scrobiculum  cordis,  genannt.  —  Die  mittlere 
Zone,  Zona  mesogastrica,  hat  als  seitliche  XJnterabtheilungen  die  regioneH 
lumbares  und  als  mittlere  die  regio  umbilialis.  —  Die  Zona  hypogastrica 
wird  in  die  regio  ptAica  und  in  die  regiones  iliacae  geschieden. 

Fig.  279.    Eintheilung  der  Bauchhöhle  Fig.  279. 

in  ihre  Regionen. 

1,  4,  4,  zona  epigastrica;  2,  5,  5,  zona  meso- 
gastrica,  3,  6,  6,  zona  hypogastrica;  1,  regio 
gastrica;  2,  resio  umbilicalis;  3,  regio  pubica; 
4,  4,  regiones  hypochondriacae ;  5,  5,  regiones 
lumbares;  6,  6,  regiones  iliacae. 

Luschka  theilt  die  Zona  mesogastrica  in 
eine  regio  umbilicalis,  zwei  seitlich  davon  ge- 
legene regiones  iliacae  und  zwei  nach  hinten 
gelegene  regiones  lumbares  und  nennt  dann  in 
der  unteren  Zone  die  Seitenabtheilungen  re- 
giones inguinales. 

Diese  Eintheilung  des  Bauches  kann  je- 
doch nur  zu  ganz  allgemeinen  Angaben  über 
die  Lage  der  Eingeweide  benatzt  werden,  da 
einerseits  die  Grenzen  der  Regionen  nicht  hin- 
reichend fest  gezogen  sind,  und  mit  der  Ver- 
änderung  der  Configuration  des  Thorax   und 

des  Beckens  bei  den  verschiedenen  Personen  immer  etwas  wechseln;  andrerseits 
aber  die  Baucheingeweide  selbst  zum  grössten  Theile  eine  grosse  Beweglichkeit 
besitzen  und  manche  Veränderungen  ihrer  Lage  eingehen. 

Wenn  man  die  Bauchhohle  von  vomher  eröffnet,  sieht  man  die  Bauch- 
eingeweide in  zwei  Gruppen,  in  eine  obere  und  eine  untere,  angeord- 
net ;  über  die  untere  hängt  das  grosse  Netz  herab,  die  obere  ist  von  dem- 
selben unbedeckt.  Die  einander  sich  berührenden  und  der  Bauchwand 
anliegenden  Oberflächen  der  Eingeweide  sind  durch  den  XJebcrzug  des 
Bauchfells  glatt.  Die  einzelnen  Baucheingeweide  sind  durch  Falten 
oder  Duplikaturen  dieser  Membran ,  welche  man  Gekröse,  tnesenteria, 
Netze,  Omenta,  Bänder,  ligamenta,  und  Falten,  plicae^  nennt,  an 
die  Bauch  wand  angeheftet;  in  diesen  Duplikaturen  verlaufen  die  Blut- 
und  Lymphgefasse  und  die  Nerven  zu  den  betreffenden  Theilen. 

Die  obere  der  beiden  Abtheilungen,  welche  man  von  vorn  sieht, 
wird  durch  die  Leber,  den  Magen  und  einen  kleinen  Theil  des  Darms 
gebildet;  die  untere,  durch  das  grosse  Netz  bedeckte  Abtheilung  bc" 
steht  aus  dem  Beste  des  Yerdauungskanales;  während  die  Bauchspei- 
cheldrüse, die  Milz  und  die  beiden  Nieren  weiter  nach  hinten  in  der 
Bauchhohle  gelegen  sind. 

Auf  der  rechten  Seite  ragt  die  Leber  mit  ihren  Ausführungsgan- 
gen vom  Zwerchfell  herab  und  nimmt  dabei  die  Regio  hypochondriac« 
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flexura  coli  dextra;  zwischen  15  und  16  flcxura  coli  sinistra;  unterhalb  16  nach 
innen  von  4,  Beginn  der  flexura  sigmoidea;  17,  stark  ausgedehnte  Harnblase ;  18, 
bulbus  urcthrae  mit  der  HarnrOhre  auf  dem  Durchschnitte;  10,  durchschnittene 
Kuthenschenkel;  20,  Hoden  und  Nebenhoden  mit  eröflfneten  Hüllen;  21,  Samen- 
strang; 22,  Vena  saphena  magna;  23,  vena  femoralis;  24,  arteria  femoralis. 

dextra,  einen  Theil  der  Regio  gastrica  und  gewöhnlieh  ein  kleines  Stück 
der  Kegio  hypochondriaca  sinistra  ein;  während  der  Inspiration,  oder 
bei  irgend  erheblicher  Yergrösserung  ragt  sie  in  die  Kegio  lumbaris 
dextra  herab.  Links  von  der  Leber  und  zum  Theil  hinter  ihr  liegt  der 
Magen,  welcher  fast  die  ganze  Regio  hypochondriaca  sinistra  und  einen 
grossen  Theil  der  Regio  epigastrica  einnimmt ;  dicht  an  dem  linken  Ende 
des  Magens,  yollständig  in  die  Aushöhlung  des  Zwerchfells  hineinge- 
schoben, liegt  die  Milz. 

Das  rechte  Ende  des  Magens,  der  Pfortner,  geht  in  den  Dünn- 
darm über.  Dieser  beginnt  mit  dem  Zwölffingerdarm,  welcher 
eine  starke  Krümmung  zuerst  nach  der  rechten  Seite  und  nach  hinten, 
dann  an  der  hinteren  Bauchwand  und  der  rechten  Niere  her  nach  ab- 
wärts und  dann  wiederum  nach  links  und  oben  über  die  Mittellinie  hin- 
aus beschreibt;  dabei  durchbohrt  er  von  hinten  die  Wurzel  des  Dünn- 
darmgekröses und  geht  darauf  in  den  zweiten  Theil  des  Dünn- 
darms, in  den  Leerdarm  über.  Der  übrige  Theil  des  Dünndarms, 
welcher  in  seinen  oberen  zwei  Fünftheilen  Leerdarm  und  seinen  un- 
teren drei  Fünftheilen  Erummdarm  genannt  wird,  bildet  sehr  beweg- 
^  liehe  Schlingen,  die  durch  ein  breites  Gekröse  an  die  hintere  Bauch - 
wand  angeheftet  sind.  Er  nimmt  die  Regiones  umbilicalis  und  pubica 
und  zum  Theil  auch  die  Regiones  lumbares  und  iliacae  ein,  indem  er 
sich  nach  abwärts  in  das  Becken  einsenkt.  Der  Krumm  dar  m  endigt 
scharf  in  der  Regio  iliaca  dextra  in  den  Anfang  des  Blinddarms, 
einer  Aussackung,  mit  welcher  der  Dickdarm  beginnt.  Der  Blind- 
darm geht  in  den  aufsteigenden  Grimmdarm  über,  und  dieser 
steigt  gegen  die  hintere  Bauchwand  hin  aus  der  Regio  lumbaris  dextra 
gegen  die  Regio  hypochondriaca  dextra  hin;  hier  biegt  sich  derselbe  in 
den  queren  Grimmdarm  um,  welcher  mit  einer  leichten  Krümmung 
nach  unten  quer  von  der  rechten  zur  linken  Seite  über  dem  Dünndarm 
her  verläuft.  Unter  der  Milz  biegt  sich  der  Quorgrimmdarm  in  den 
absteigenden  Grimmdarm  um,  der  sich  an  der  hinteren  Bauch- 
wand herab  durch  die  Regiones  lumbaris  und  iliaca  sinistra  erstreckt. 
Dieses  Stück  des  Dickdarms  geht  in  die  lockerer  befestigte  S  för- 
mige Biegung  über,  welche  sich  über  das  Promontorium  wegkrümmt 
und  hier  den  an  der  hinteren  Beckenwand  herablaufenden  Mastdarm 
erreicht. 

Die  in  das  Becken  herabreichende  Ausstülpung  des  Bauchfells 
umschliesst  die  Mastdarmblasengrube,  fossa  recto-vesicalis ;  in  sie 
stülpt  sich  von  hinten  her  der  Mastdarm,  von  vorn  her  die  obere  Ab- 
theilung der  Harnblase  vor.  Bei  dem  Weibe  schiebt  sich  von  unten 
her  in  diese  Aushöhlung  noch  die  Gebärmutter  und  thcilt  dieselbe  in 
die  fosm  recfo-uterhia  und  fossa  vesieo-uterina ;  dieMuttertrompeten 
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und  die  Eierstocke  betheiligen  sich  an  den  Seiten  an  der  Bildung 
dieser  Scheidewand.  Die  Ausdehnung  der  Blase  und  der  Gebärmutter 
hat  das  Vordringen  dieser  Theile  in  die  Bauchhöhle  und  eine  Verschie- 
bung der  dünnen  Därme  nach  aufwärts  zur  Folge. 

Wir  lassen    nun   eine   Uebersicht   der    in  jeder  Region  gelegenen 
Theile  folgen. 

Uebersicht  über   die  Lage  der  Organe  in   der  Bauchhöhle. 

Die  rechte  Abtheilung  des  Magens  mit  dem  Pförtner ; 
der  linke,  der  viereckige  und  der  Spigcrsche  Lappen  der 
Leber,  mit  den  Lebergefässen,  die  Bauchspeicheldrüse, 
der  Stamm  der  Eingeweidearterien,  das  Sonnengeflecht ; 
ein  Stück  der  unteren  Hohlader  und  zwischen  die 
Zwerchfellsschenkel  emgeschlossen ,  Theile  der  Kör- 
perschlagader, des  Milchbrustgangs  und  der  un- 
paaren  Vene. 

n  .  ,  ,  iDer  rechte  Lebcrlappen  mit  der  Gallenblase ;  ein  Theil 
riJIr^n^  fii^u^r.       \^^^  Zwölffingcrdarms ;  Leberbiegung  des  Grimmdarms; 

(rechte  Nebenniere  und  ein  Theil  der  rechten  Niere. 

Der  Magengrund;  die  Milz  mit  dem  Schwänze  der 
Bauchspeicheldrüse;  Milzbiegung  des  Grimmdarms ; 
linke  Nebenniere,  linke  Niere  und  manchmal  auch 
ein  Stück  des  linken  Leberlappens. 

iEin  Theil  des  Netzes  und  des  Gekröses;  der  Quor- 
grimmdarm;  der  untere  horizontale  Theil  des  Zwölf- 
fingerdarms mit  einigen  Schlingen  des  Dünndarms. 

(Aufsteigender  Grimmdarm;    untere  Hälfte  der  Niere; 
lein  Theil  des  Leerdarms. 

(Absteigender  Grimmdarm;   untere  Hälfte   der  Niere; 
(Dünndarmschlingen. 

) Krummdarmschiingen  und  der  obere  Theil  der  Harn- 
\blase. 

(Blinddarm,    Ueocöcalklappe ,    Harnleiter  und  Samen- 
Igefässe. 

(S förmige   Krümmung    des   Grimmdarms,    Harnleiter 
(und  Samengefässe. 

Das  Bauchfell. 


driaca  (/extra 


Regio  hypochon- 
driaca  sinistra 


Regio  lumbaris 
dextra 

Regio  lumbaris 
sinistra 

Regio  pubica 

Regio  iliaca 
dextra 

Regio  iliaca 
sinistra 


Das  Bauchfell,  Peritoneum,  die  seröse  Auskleidung  der  Bauch- 
liöhle  ist  bei  weitem  die  ausgedehnteste  seröse  Membran  mit  der  ver- 
wickeisten Anordnung.  Wie  die  übrigen  serösen  Membranen,  kann  es 
als  ein  geschlossener  Sack  angesehen  werden,  an  dessen  Aussenseit^ 
die  Organe  anliegen,  welche  er  überzieht.  Bei  dem  Weibe  ist  der  Sack 
nicht  vollständig  geschlossen ,  da  die  Muttertrompeten  sich  in  denselben 
eröffnen.  Die  innere  Oberfläche  ist  glatt,  feucht  und  von  einer 
dünnen   Endothelschichte  bedeckt.     Die   äussere,    verwachsene  Fläche 
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liegt  theilweise  den  Wandungen  der  Bauch-  und  Beekenhohle,  theil- 
weise  der  äusseren  Oberfläche  der  Organe  an,  welche  sie  überzieht. 
Die  der  Bauchwand  angehörige  Abtheilung,  Peritoneum  parietale,  ist 
mit  der  Bauch-  und  Beckenfascie  locker  durch  Bindegewebe  verbunden 
das  man  als  subperitoneale  oder  retroperitoneale  Schichte 
unterscheidet.  Besonders  fest  haftet  diese  Schichte  längs  der  Mittel- 
linie in  der  vorderen  "Wand,  während  sie  am  Zwerchfell  nur  leicht  ad- 
härirt.  —  Der  Ueberzug  der  Eingeweide,  peritotieum  viscerale,  ist  dün- 
ner als  die  Wandabtheilung  und  bildet  eine  mehr  oder  weniger  voll- 
ständige Hülle  um  die  meisten  Bauch  -  und  Beckeneingeweide. 

Die  Falten  des  Bauchfells  sind  von  sehr  verschiedener  Art.  Einige 
von  ihnen,  welche  die  Gekröse,  mesenterial  genannt  werden,  verbin- 
den bestimmte  Abtheilungen  des  Yerdauungskanals  mit  der  hinteren 
Wand  der  Bauchhohle;  hierher  gehören  das  eigentliche  Qekrösc  für  den 
Leer-  und  Erummdarm,  mesenterium  jejuni  et  ilii,  ferner  das  meso-coe» 
cum,  das  mesocolon  transversum ,  das  mesocolon  siginoideum  und  das 
mesO' rectum.  Andere  Duplicaturen,  welche  von  einem  Eingeweide  zu 
einem  anderen  gehen,  nennt  man  Netze,  Omenta,  s,  epiploa;  man  un- 
terscheidet ein  grosses  Netz,  Omentum  majus,  und  ein  kleines  Netz, 
Omentum  minus.  Endlich  unterscheidet  man  Einbiegungen  des  Bauch- 
fells, welche  von  der  Bauch-  oder  Beckenwand  auf  Eingeweide  über- 
gehen, welche  nicht  zu  dem  Verdauungskanale  selbst  gehören,  als 
Bänder,  ligamenta;  hierher  gehören  die  Bänder  der  Leber,  der  Milz, 
der  Gebärmutter  und  der  Harnblase. 

Beginnt  man  mit  der  Betrachtung  des  Bauchfells  an  der  unteren 
Fläche  des  Zwerchfells,  so  kann  man  es  auf  der  linken  Seite  nach  hin- 
ten bis  zur  hinteren  Bauchwand  und  nach  abwärts  bis  zur  vorderen 
Seite  des  oberen  Theils  der  Niere  und  zum  Anfang  des  absteigenden 
Grimmdarms  verfolgen.  Weiter  nach  rechts  ist  es  von  dem  Zwerchfell 
zur  vorderen  Seite  des  Magens  hinübergeschlagen ,  während  es  von  der 
linken  Abtheilung  des  Magens  zu  der  Milz,  die  es  vollständig  einhüllt, 
hinüberspringt  und  sich  dann  nach  rückwärts  zur  Bauchwand  begiebt. 
Noch  weiter  nach  rechts  hin  gelangt  das  Bauchfell  von  dem  Zwerchfell 
aus  auf  die  Leber,  überkleidet  die  gesammte  obere  Fläche  dieses  Organes, 
geht  um  die  vorderen  und  seitlichen  Ränder  desselben  herum  und  hüllt 
auch  die  untere  Fläche  bis  zur  Porta  hepatis  ein.  An  der  oberen  Fläche 
der  Leber  bildet  das  Bauchfell  eine  linke  und  eine  rechte  Grube,  in- 
dem eine  senkrechte  von  vom  nach  hinten  verlaufende  Falte  dieses 
Organ  an  das  Zwerchfell  anheftet.  Diese  Falte  heisst  das  Auf  hänge- 
band der  Leber,  ligamentum  Suspensorium  s. /alciformis  hepatis;  sie 
ist  durch  das  Umschlagen  des  Bauchfells  um  das  runde  Leberband  ent- 
standen ;  dieses  ist  ein  aus  der  obhterirten  Nabelvene  bestehender  fibröser 
Strang,  welcher  von  dem  Nabel  zur  linken  Längsfurche  der  Leber  zieht 
und  vorn  die  Trennungslinie  derselben  in  einen  rechten  und  linken  Lappen 
begrenzt.  Der  dicke,  hintere  Rand  der  Leber  liegt  dem  Zwerchfell  dicht 
an  und  besitzt  keinen  Bauchfellüberzug;  die  Umschlagstelle  des  Bauch- 
fells oberhalb   und  unterhalb  dieseis  Randes  zur   oberen    und  unteren 
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Leberfläche  nennt  man  lig.  coronarmm  hepatis;  je  weiter  man  von  der 
Mitte  der  Leber  nach  rechts  und  nach  links  hin  gelangt,  um  so  mehr 
nähern  sich  die  beiden  die  Leber  überziehenden  Abtheilungen  des 
Bauchfells  und  für  eine  kurze  Strecke  berühren  sie  sich  dann ;  dadurch 
entstehen  die  ligamenta  trlangulana  dextrum  et  sinisfnim  hepatis. 

Die  Bauchfellabtheilung,  welche  sich  um  den  vorderen  Rand  herum 
zur  unteren  Leberfläche  gewendet  hat,  geht  von  der  Porta  hepatis  aus 
auf  die  hier  eintretenden  Blutgefässe  und  austretenden  Gallenwege  über, 
und  gelangt,  indem  sie  dieselben  einhüllt  zum  Pylorustheil  des  Magens 
und  zum  Anfange  des  Zwölffingerdarms;  während  die  Abtheilung  des 
Bauchfells,  welche  die  Leber  rechts  von  der  Porta  hepatis  überzieht, 
bis  zur  hinteren  Wand  der  Bauchhöhle  geht.  Betrachtet  man  die  Stelle 
genauer,  von  welcher  aus  das  Bauchfell  die  beiden  beschriebenen  ver- 
schiedenen Terhältnisse  zeigt,  so  findet  man  hier  eine  für  einen  Finger 
durchgängige  Oeflnung,  die  dem  Anfange  einer  Einstülpung  des  Bauchfells 
entspricht,  in  welche  man  hinter  den  Lebergefässen  und  Gängen  her  von 
rechts  nach  links  eindringen  kann;  die  Oeflnung  heisst  das  W  ins lo  wasche 
Loch,  foramen  Whislowii,  und  die  davor  gelegene  Bauchfellfalte, 
welche  die  Lebergefässe  und  Gänge  eingeschlossen  enthält,  wird  liga- 
metUum  hepato-dtiodenale  genannt.  Dieses  letztere  bildet  das  rechte 
Ende  einer  äusserst  dünnen  BauchfelldupUkatur,  welche  die  untere 
Leberfläche  mit  der  kleinen  Curvatur  des  Magens  verbindet,  das  kleine 
Netz,  Omentum  minus  ^  s,  ligamentum.  hepato-gastrieum.  Das  Wins- 
low'sche  Loch  hat  über  sich  einen  Theil  der  Leber,  hinter  sich  die 
untere  Hohlader,  unter  sich  den  Zwölffingerdarm  und  vor  sich  das 
kleine  Netz.  Die  Einstülpung  des  Bauchfelles,  welche  vom  Winslow'- 
schen  Loche  aus  beginnt,  ist  von  ziemlich  grosser  Ausdehnung  und 
bildet  eine  weite  Tasche,  welche  hinter  dem  Magen  her  sich  mehr  oder 
weniger  weit  vor  den  Quergrimmdarm  ausdehnt;  man  nennt  sie  den 
kleinen  Bauchfellsack,  Netzbeutel,  Caritas  jjeritonei  minor, 
8.  bursa,  s.  Saccus  epipioicus,  s»  omentalis. 

Verfolgt  man  den  Verlauf  des  Theiles  des  Bauchfells,  welcher  die 
vordere  Fläche  des  Magens  überzieht,  so  gelangt  man  von  der  grossen 
Curvatur  dieses  Organs  aus  zu  einer  grossen  vor  dem  Quergrimmdarm 
und  einem  Theil  des  Dünndarms  herabhängenden  Falte,  die  den  Ge- 
därmen leicht  aufliegend  nach  unten  mit  einem  freien  Rande  endigt. 
Sie  schlägt  sich  dann  nach  rückwärts  um,  zieht,  ohne  eine  Verbindung 
mit  einem  Eingew eidetheil  einzugehen,  wiederum  bis  zum  Quergrimm- 
darm in  die  Höhe,  überzieht  die  untere  Fläche  desselben  und  wendet 
sich  zur  hinteren  "Wand  der  Bauchhöhle. 

Von  vom  kann  man  unterhalb  der  grossen  Curvatur  des  Magens 
durch  einen  Einschnitt  in  den  Sack  gelangen  und  hier  sieht  man  dann, 
dass  die  von  dem  Foramen  Winslowii  her  eingestülpte  Abtheilung  des 
Bauchfells,  nachdem  sie  die  hintere  Fläche  des  Magens  überzogen  hat, 
sich  an  den  herabhängenden  Theil  des  Bauchfelles  anlegt,  die  eben 
beschriebene  Falte  von  innen  her  auskleidet,  und  dann  über  der  vor- 
deren und  oberen  Fläche  des  Quergrimmdarms  her  zur  hinteren  Bauch- 
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wand  gelangt.  Die  zwei  doppelten  Lagen  des  Bauchfells,  welche  zu- 
sammen von  dem  unteren  Rande  des  Magens  herabhängen,  bilden  das 
grosse  Netz,  Omentum  niajus,  s.  (jastro-colicum;  es  besteht  also  aus 
vier  Blättern  des  Bauchfells,  von  denen  das  vorderste  und  hinterste 
dem  grossen,  die  beiden  mittleren  dem  kleinen  Bauchfellsackc  ange- 
hören. Den  Theil  der  Falte,  welcher  vom  Colon  transversum  zur  hin- 
teren Bauchwand  geht  und  der  oben  von  dem  kleinen,  unten  von  dem 
grossen  Bauchfellsack  abstammt,  nennt  man  mesocolon  transversum. 
Von  dem  Mesocolon  transversum  aus  setzt  sich  eine  Bauchfellfalte  nach 
links  hin  zur  seitlichen  Bauchwand  fort,  Ugamentum  pleuro-colicum. 
Bei  jugendlichen  Individuen  lassen  sich  an  dem  grossen  Netze  die  vier 
Lagen  des  Bauchfells  noch  ziemlich  gut  unterscheiden;  später  verwach- 
sen sie  in  grösserer  oder  geringerer  Ausdehnung  mit  einander,  so  dass 
unterhalb  des  Grimmdarms  gewöhnlich  die  einzelnen  Bestandtheile  nicht 
melir  beobachtet  werden  können.  Dieser  letztere  Theil  stellt  einen  bei 
gut  genährten  Personen  mit  Fett  erfüllten  Vorhang  dar,  welcher  die 
Dünndärme  von  vorn  überdeckt;  hie  und  da  ist  die  Falte  aufgerollt 
und  nach  aufwärts  geschoben.  —  Den  Theil  des  kleinen  Bauchfell- 
sackes, welcher  über  dem  Quergrimmdarme  liegt,  nennt  man  auch, 
hursa  omenti  minor/s,  den  in  das  grosse  Netz  eindringenden  Theil,  hursa 
omenti  nuijons. 

Die  hier  gegebene  Darstellung  des  grossen  Netzes  und  des  Quer- 
grimmdarmgekroses  entspricht  den  Verhältnissen,  wie  sie  bei  den 
meisten  erwachsenen  Lidividuen  gefunden  werden;  allein  beim  Fötus 
und  bei  dem  Kinde,  sowie  manchmal  auch  bei  Erwachsenen  findet 
man,  wie  dies  zuerst  von  Hall  er  hervorgehoben,  später  von  J.  F. 
Mcckel,  J.  Müller,  Huschke  und  neuerdings  von  Luschka  und 
Thomson  bestätigt  wurde,  dass  das  Qekröse  des  Quergrimmdarms 
eine  für  sich  vollständig  abgeschlossene,  nur  dem  grossen  Bauchfell- 
sacke angehörende  Falte  bildet,  welche  diesen  Darmtheil  an  die  hintere 
Bauchwand  befestigt;  während  die  untere,  resp.  hintere,  dem  grossen 
Sacke  des  Bauchfells  angehörende  Lamelle  des  grossen  Netzes  ohne 
mit  dem  Quergrimmdarm  in  Verbindung  zu  treten,  vor  und  über  die- 
sem her  zur  hinteren  Bauchwand  zieht. 

Ein  Schema  beider  Bildungsformen  giebt  Fig.  281  A  u.  B  wieder. 

Die  vordere  "Wand  des  Netzbeutels  überkleidet  die  gesammte  hin- 
tere Fläche  des  Magens;  über  der  kleinen  Curvatur  des  Magens  legt 
sie  sich  an  das  Blatt  des  grossen  Peritonealsackes  an ,  welches  von  der 
Leber  und  dem  Zwerchfell  zum  Magen  zieht ,  und  vervollständigt  dabei 
das  Ugamentum  gastro-phrenicum  und  weiter  nach  rechts,  das  Omentum 
minus;  dann  überzieht  die  vordere  Lamelle  des  kleinen  Bauchfellsackes 
den  Lobus  Spigelii  bis  zum  Foramen  Winslowii.  Die  hintere  Wand  des 
Netzbeutels  überzieht  ein  Stück  der  Körperschlagader  und  die  Bauch- 
speicheldrüse. Links  von  dem  Magen  dehnt  sich  der  Netzbeutel  bis 
zur  Milz  aus  und  überzieht  einen  Theil  derselben ,  wodurch  die  hintere 
Lamelle  des  lig.  gastro-lienale,  s.  gastro-splefucum,  der  Falte,  welche  die 
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Fi^.  2dl.     Schematiecbe   Da 


We 


der 


litt    nahe 


A.  Der  obere  Theil  det  Schnittee  f^Ut 
ein  klein  wenig  noch  rechts  von  der  Hittet- 
linie den  Körpers  und  trifft  die  lobi  quadra- 
tu8  et  Spigelii  der  Leber,  der  untere  Theil 
geht  durch  die  Mittellinie;  Ic,  liKamentuoi 
cOTOnarium  hepatie.  vom  Zwerchfell  lur  Le- 
ber; 1,  Leber;  1',  lobus  Spigelii;  a,  Magen; 
c,  Quergrimindarni ;  i,  DOnndann-,  pa,  Bauch- 
BpeicheldrQBe ;  a,  EerperBchtagader;  d,  ZwOlf- 
fiogerdann;  v,  Hamblaee;  u,  Gebärmutter; 
r,  Mastdann,  r',  seine  untere  Abtbeilung  ge- 
öffnet; va.  Scheide. 

S,  p,  Peritoneum  parietale,  welches  die 
cre  und  hintere  Wand  der  BaurhhOhle 
auskleidet ;  Ton  der  vorderen  Bauchwand  her 
zieht  es  bei  Ic,  auf  die  obere  Fläche  der  Le- 
ber, schlägt  sich  dann  um  den  unteren,  schar- 
fen Band  auf  die  untere  Flttche  diesei  Organs, 
zieht  dann  bei  gh.  dem  kleinen  Netz,  her  zur 
vorderen  FUcbe  des  Magens ,  s,  geht  bis,  o', 
zum  unteren  Rande  des  grossen  Netzes,  wen- 
det sich  von  hier  vor  dem  Quergriiumdarm, 
c,  her  nach  aufwärts  und  erreicht  unterhalb 
der  Bauch  Speicheldrüse,  pa,  die  hintere  Bauch- 
wand. Von  hier  steigt  es  abermals  herab, 
bildet,  indem  es  den  Qnergrimmdarm,  c,  um- 
Bchliesst,  das  QuergrimmdarmgekrOse ,  mc, 
erreicht  dann  die  vordere  Fläche  des  ZwOlf- 
üngerdarms,  d,  und  achlägt  sich  abermals 
nach  vom  und  unten  um ,  um  als  DDniidarm- 
gekrOse,  m,  den  Dflnndarn),  i,  eu  nmschltes- 
sen,  bei,  d,  gelangt  es  schliesslich  wieder 
unterhalb  des  Zwölffingerdarms  an  die  hintere 
Wand  der  Bauchhöhle.  An  der  hinteren 
Wand  der  Bauchhöhle,  vor  den  grossen  Ge- 
fUssen,  a,  her  zieht  das  Bauchfell  zu  den 
Beckeueingeweiden  heiab,  gelangt  vor  dem 
Mastdarm,  r,  her  in  denDouglaa 'sehen Raum,  u' ; 
schlägt  sich  dann  um  die  Gebärmutter, 
u,  herum ,  kleidet  die  Aussackung  zwischen 
Gebärmutter  und  Harnblase,  v,  aus  und 
tritt  Ober  die  obere  Abthoilung  der  letzte- 
ren zurdck  zur  vorderen  Bauchwaud.  Die 
den  kleinen  Bauchfell  sack,  oo,  umschliesaende 
Abtbeilung  gelangt  durch  das  Winslow'scbo 
Loch,  w,  an  die  hintere  Fläche  des  klei- 
nen Netzes,  gh,  zieht  an  dem  Spigel'schen  Lap- 
pen der  Leber.  I',  in  die  Höhe  zum  Zwerch- 
lell  und  zur  hinteren  Bauchwand ,  zieht  vor 
der  BauchspeicheldrQse  nach  abwärts  und 
kleidet  die  Aussackung  des  grossen  Netzes 
von  iunen  ans ,  um  an  der  hinteren  Wand 
des  Hagena,  s,  her  vriederum  zum  kleinen 
Netze,  g  h,  zu  gelangen. 
B.  Theile  einer  ähnlichen  Skizze  wie  A  mit  den  gleichen  Bezeichnungen, 
bei  welcher  nur  daa  Verhältnias  des  Bauchfells  zum  grosseu  Netz  und  dem  (juer- 
grimmdarmgekrtise  so  dargestellt  ist,  wie  es  sich  meist  bei  Erwachsenen  findet. 
Es  schlägt  sich  hier  von  dem  unteren  Ende  des  grossen  Netzes,  o',  die  Lamelle 
des  grossen  Bauch  feil  sack  es  über  die  hintere  Fläche  des  Quergrimmdaruis ,  c,  bis 
unter  den  Zwölffingerdarm,  d,  in  die  HGhe  und  bildet  so  die  hintere  Wand  des 
Quergrimmd&rmgekrOses,  mc;   die  vordere  Wand  des  letzteren  wird  dann  durch 
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eine  Lamelle  des  kleinen  Bauchfellsackes  gebildet,  welche  von  der  Bauchspeichel* 
druse  her  über  die  obere  und  vordere  Fläche  des  Quergrimmdarms  her  zieht 
und  an  dessen  unterem  Rand  in  das  grosse  Netz  übergeht. 

Milz  an  den  Magen  befestigt,  gebildet  wird.  Die  Milzarterie  liegt  bei 
ihrem  Verlaufe  zur  Milz  hinter  dem  Netzbeutel ,  aber  ihre  Magenäste 
wenden  sich  um  den  Milzrand  herum  zu  dem  Magengrund;  die  Kranz- 
arterie des  Magens  läuft  an  der  vorderen  Seite  des  Sackes  her  und  die 
Leberarterie  zieht  der  hinteren  Wand  desselben  entlang  zur  Leber, 
dicht  am  Foramen  Winslowii  her. 

Der  Verlauf  des  Bauchfells  unterhalb  des  Niveaus  des  Quergrimm- 
darms ist  verhältnissmässig  einfach.  Das  Gekröse  des  Dünndarms 
ist  nach  vorn  hin  sehr  stark  gefaltet,  um  so  die  Länge  des  Leer-  und 
Krummdarms,  denen  es  zur  Stütze  dient,  zu  erreichen;  hinten  ist  es 
mit  einem  sehr  kurzen  Rande,  der  sich  von  der  Höhe  des  Quergrimm- 
darmgekröses gegen  die  rechte  Darmbeingrube  erstreckt,  angeheftet; 
es  endigt  dort  an  der  Stelle,  an  welcher  der  Krummdarm  in  den  Blind- 
darm übergeht.  An  der  breitesten  Stelle  misst  das  Dünndarmgekröse 
von  seiner  Ursprungs-  bis  zu  seiner  Ansatzstelle  12—16  Cm.  Zwischen 
seinen  beiden  Bauchfellblättem  verlaufen  in  einer  Lage  von  Fett  die 
Verzweigungen  der  Arteria  und  Vena  mesenterica  superior,  der  Darm- 
nerven, und  eine  grosse  Zahl  von  Lymph-  und  Chylusgefässen,  welche 
von  Lymphdrüsen  begleitet  sind.  In  der  rechten  und  linken  Lumbar- 
gegend überzieht  das  Bauchfell  den  aufsteigenden  und  absteigenden 
Theil  des  Grimmdarms  nur  unvollständig  und  heftet  beide  auf  diese 
Weise  fest  an  die  hintere  Bauchwand  ohne  Dazwischenkunft  eines  Ge- 
kröses. —  Manchmal  ist  der  Blinddarm  etwas  von  der  Bauchwand  ent- 
fernt und  an  einem  eigenen  Gekröse,  dem  meso-coecnm,  aufgehängt;  aber 
häufiger  heftet  das  Bauchfell  dieses  Darmstück  fest  an  die  Darmbein- 
grube und  bildet  nur  für  den  Wurmfortsatz  ein  kleines  mesenteriolum 
Processus  vermiformis.  Die  S  förmige  Biegung  besitzt  ein  langes  Ge- 
kröse, mesocolon  sif/moidenm,  welches  sie  an  die  linke  Darmbeingrube 
befestigt  und  sich  gegen  die  obere  Abtheilung  des  Mastdarms  hin  als 
mesorectnm  verlängert.  —  Die  übrigen  Bauchfellfalten  im  Becken  wer- 
den zweckmässiger  bei  Betrachtung  der  betrefifenden  Eingeweide  be- 
schrieben; sie  sind  daher  bei  der  Beschreibung  der  Harnblase,  der  Ge- 
bärmutter u.  s.  w.  angegeben. 

Längs  des  Grimmdarms  und  Mastdarms  bildet  das  Bauchfell  zahl- 
reiche kleine  Fortsätze,  welche  mit  Fettgewebe  erfüllt  sind,  apendices 
epiploicae. 

An  der  Wurzel  des  Dünndarmgekröses  sieht  man  links  immer  ein 
kleines  Stück  des  Endes  vom  Zwölffingerdarm  in  seiner  halben 
Breite  heraustreten  und  an  der  rechten  Seite  der  Wurzel  sieht  man 
öfters  ein  anderes  kleines  Stück  zwischen  ihr  und  dem  Grimmdarmge- 
kröse. Der  Anfang  des  Zwölffingerdarms  wird  wie  der  Magen  vom 
durch  eine  Lamelle  des  grossen  Bauchfellsackes,  und  hinten  durch  eine 
solche  des  kleinen  Bauchfellsackes  überkleidet;  das  folgende  Stück 
empfängt  nur  vorn  einen  Bauchfellüberzug,    und  der  Heut  kommt  mit 
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dem  Bauchfell  fast  gar  nicht  in  Berähning,  da  er  Yon  dem  Grimmdarm 
und  von  dem  Dünndarmgekrose  überlagert  wird. 

Die  Bauchspeicheldrüse  erhält  nur  an  ihrer  vorderen  Flache 
einen  Ueberzug  von  dem  kleinen  Bauchfellsack. 

Literatur  über  dasBauchfelL  —  Danz,  Qnindriss  der ZergliederungskuDst 
des  neugeborenen  Kinder,  Giessen  1793.  —  Douglas,  description  of  the 
Peritoneum.  London  1730.  —  Gruber,  physiologisch  -  und  pathologisch- 
anatomische  Beiträge  zur  Kenntniss  des  Bauchfells,  Zeitschrift  der  Wiener 
Aerzte  IV.  2  und  Beitrilge  zu  den  Bildungshemmungen  der  Mesenterien, 
in  Du  Bois-Rcichert's  Archiv  1862.  —  His,  die  Häute  u.  Höhlen  des  Körpers. 
Basel  18ti5.  —  Huschke,  Lehre  von  den  £ingeweiden.  Leipzig  1844.  — 
Langen beck,  commentarius  de  structura  peritonei.  Grottingae  1817.  — 
Luschka,  Structur  der  serösen  Häute.  Tübingen  1851;  über  die  peritoneale 
Umhüllung  des  Blinddarms.  Virch.  Archiv  1861  u.  Anatomie  des  menschl. 
Bauchs.  Tübingen  1863.—  Meckel,  Meckel's  Archiv  1830.—  Müller,  über 
den  Ursprung  der  Netze  und  ihr  Verhältniss  zum  Peritonealsacke  des  Men- 
schen, Meckers  Archiv  1830.  —  Nuck,  adenographia  curiosa,  Lugd.  Bat. 
1692. —  Fhoebus,  Leichenbefund  bei  der  asiatischen  Cholera,  Berlin  1833. 
—  Pittard,  pcritoneum.  Todd.  Cyclopaedia  Part  III.  —  Schott,  Beiträge 
zur  Anatomie  der  Fossa  ileo-coecalis,  Zeitschrift  d.  Wiener  Aerzte.  1862. 
Nr.  44.  —  Treitz,  hernia  retroperitonealis.  Ein  Beitrag  zur  Geschichte 
innerer  Hernien.  Prag  1857.  —  Win  slow,  exposition  anatomique  de  la 
structure  du  corps  humain.    Amsterdam  1743.  Tome  III. 

Nach  dieser  Betrachtung  der  Bauchhöhle  und  des  Bauchfells  kehren 
wir  zu  den  Yerdauungsorganen  zurück,  und  betrachten  zunächst  den 
Rest  des  Yerdauungskanales,  nämlich  den  Magen  und  den  Darmkanal. 

Der  Magen. 

Der  Magen,  ventriculus,  s.  stomachus,  s,  gaster,  ist  die  erweiterte 
Abtheilung  des  Yerdauungskanals ,  welche  zwischen  die  Speiseröhre 
und  den  Darm  eingeschaltet  ist,  und  in  welcher  die  Nahrung  zum 
Zweck  des  Ablaufs  des  wesentlichsten  Verdauungsvorgangs  zurückge- 
halten wird ,  indem  sie  sich  hiqr  durch  die  Einwirkung  des  Magensaftes 
in  den  sogenannten  Speisebrei,  chymm,  umwandelt. 

Dieses  Organ  liegt  in  der  Regio  hypochondriaca  sinistra  und  regio 
gastrica  und  dehnt  sich  nur  ausnahmsweise  bis  in  die  Regio  hypochon- 
driaca dextra  *)  aus.  Es  liegt  zum  Theil  der  vorderen  Bauchwand 
an,  zum  Theil  hinter  der  Leber  und  dem  unteren,  vorderen  Theil  des 
Zwerchfells ,  begrenzt  den  oberen  Rand  des  Quergrimmdarms ,  und  legt 
sich  vor  die  hintere  Abtheilung  des  Zwerchfells  ,die  Milz  und  das  Pankreas. 

Der  Magen  besitzt  eine  länglich  runde,  zugespitzte,  conische  bis 
birnförmige  Gestalt;  dieselbe  wechselt  jedoch  bei  den  verschiedenen 
Personen  ziemlich  bedeutend.  Die  Oeffnung,  durch  welche  die  Nah- 
rung von  der  Speiseröhre  aus  in  dieses  Organ  gelangt,  heisst  der  Ma- 
genmund,   cardio,   ^\   ostium  oesoj)haffeum ,  s.  superius ,  s.  suustrum; 


**)  Obgleich  das  englische  Original,  in  Uebereinstimmung  mit  meinen  früheren 
Angaben  und  den  Angaben  vieler  anderer  Anatomen  annimmt,  dass  der  Magen 
für  gewöhnlich  auch  die  Regio  hypochondriaca  dextra  erreiche,  so  stimme  ich 
doch  Luschka  gerne  bei,    dass  dies  in   den  meisten  Fällen  nicht  stattfindet. 

H. 


höhle  gelegenen ThciU  den  Vor- 
ilAuiingakanaU.    i/, 

I,  Mivgen;  2,  SpeiaerOhre;  3,  Magcn- 
gruQiii  4,  PfSrtnei;  5,  ti,  ZwClfflnger- 
(larin;  7,  lieerdurm ;  8,  Kruinmdartn ; 
1),  Blinddanui  10,  WuiiurortsatK ;  11, 
aufsteigender,  12,  querer,  Vi,  abstei- 
gender Grimmdarm ;  14 ,  Anfang  der 
S  förmigen  KrOmmung;    15,  Maatdarm. 

die  andere  Oeffnung,  welche  in 
den  Zwölffingerdarm  mündet,  nennt 
man  den  Pförtner,  pi/lorHa,ja- 
uitor,  ostiiim  liiwdeiuile,  s.  iii/criits, 
.«.  (iexfrum,  Damach  unterscheidet 
man  das  linke  weitere  Ende  des 
Magens  als  den  Magenmund- 
theil,  }i(tr)i  canliaca;  dieser 
dehnt  sich  ziemlich  weit  gegen  die 
Milz  hin  aus  und  hildet  eine  sehr 
starke  Aussackung,  den  Magen- 
grund, Blindsack,  ßtmitts  een- 
triaili,  s.  !<acci(8  coecus,  s.  portio 
Uenali»;  das  rechte  Ende  nennt 
man  den  Pförtnertheil,  pais 
pijlorica. 

Zwischen  den  beiden  Ocffnun- 
gen  besitzt  der  Magen  längs  des 
oberen  oder  hinteren  und  längs  des 
unteren  oder  vorderen  Kandes 
ziemlich  atarko  Krömmungcn.  Der 
obere  Kand  ist  concav,  besitzt 
eine  mittlere  Länge  von  12— 15 Cm.  und  wird  die  obere  oder  kleine 
Krümmung,  cui-valiira  stiperior,  n.  minor,  genannt;  der  untere  Rand 
ist  viel  länger  und  bis  gegen  den  Pförtner  hin  convex,  grosse  oder 
untere  Krümmung,  cumatura  sinyor,  s.  inferior. 


f^pm 


Fig.  ; 


Skiz 


e  der  Magenfon 

V» 


Fig.  283. 


a,  groBBe  Curvatnri  b,  kleine  Curratur; 
c,  Hagengrnnd;  d,  l'fSrtnertheil ;  o,  Ma- 
genmund;  p,  Pförtner. 

Gegen  den  Pförtner  hin  beschreibt 
der  engere  Theil  eine  doppelte  Bie- 
gung, wodurch  gewöhnlich  nach  un- 
ten hin  eine  kleine  Aussackung,  der 
kleine  Blindsack,  antrum  pylori, 
entsteht. 

Die  Gestalt  des  Mugena   ist  mancherlei  Aenderungen   unterworfen,    bald   CT- 
Bcheint    er  stark  in   der  Lftngarichtnng  znaammengedrilagt ,  flbcrall  gleicbm&aBig 
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sehr  weit,  bald  ist  er  sehr  lang  und  bildet  einen  gleichmässig  breiten  Cylin- 
der  etc.  Hie  und  da  findet  man  ihn  durch  Zusammenziehung  seiner  Muskulatur 
eingeschnürt;  selten  kommen  dauernde  Einschnürungen  vor. 

Grosse.  —  Die  Grössenyerhältiiisse  wechseln  sehr  und  ändern  sich 
ausserdem  durch  die  verschiedene  Füllung  des  Magens.  Die  mittlere 
Länge  beträgt  25  —  30  Cm.  imd  an  seiner  weitesten  Stelle  besitzt  er 
einen  mittleren  Durchmesser  von  12  — 14  Cm.;  sein  mittleres  Gewicht 
beträgt  beim  Manne. etwa  30  Gramme,  beim  "Weibe  etwas  weniger. 

Verbindungen.  —  Die  Eänder  des  Magens  sind  durch  Bauch- 
fellfalten überall  mit  den  Nachbartheilen  verbunden.  An  den  oberen 
Band  heftet  sich  das  Ligamentum  gastro-phrenicum  und  das  Omentam 
minus,  an  den  unteren  Hand  setzt  sich  das  Omentum  majus  an  und  an 
das  linke  Ende  das  Ug.  ffostro  -  lienale.  Die  Blut-  und  Lymphgefässe  des 
Magens  verlaufen  in  diesen  Duplikaturen  des  Bauchfells,  entlang  den 
beiden  Curvaturen.  —  Die  vordere  imd  hintere  Magenfiäche  sind  frei, 
glatt,  und  vom  Bauchfell  überkleidet.  Die  vordere  zugleich  nach  oben 
gerichtete  Fläche  liegt  oben  dem  Zwerchfell  und  der  unteren  Fläche 
der  Leber,  unten  der  vorderen  Bauchwand  in  der  Begio  gastrif^a  an; 
aus  diesem  Grunde  wird  auch  diese  Stelle  die  Magengrube  genannt. 
Die  hintere  zugleich  nach  abwärts  gerichtete  Fläche  ruht  auf  dem  Quer- 
grimmdarmgekrose  und  weiter  hinten  auf  der  Bauchspeicheldrüse  und 
den  grossen  Gefässen  der  Bauchhohle. 

An  dem  Magenmunde  hängt  dieses  Organ  continuirlich  mit  der 
Speiseröhre  zusammen  und  ist  auf  diese  Weise  in  dem  Hiatus  oesophageus 
an  das  Zwerchfell  befestigt.  Das  Pylorusende  liegt  weiter  nach  unten, 
der  Oberfläche  des  Körpers  näher  und  besitzt  eine  freiere  Bewegung; 
es  hängt  unmittelbar  mit  dem  Zwölffingerdarm  zusammen,  wird  von 
der  concaven  Leberfläche  bedeckt  und  öfters  von  der  Gallenblase  be- 
rührt. In  dieser  Stellung  beschreibt  die  kleine  Curvatur  des  Magens, 
welche  Anfangs  der  linken  Seite  der  Wirbelsäule  anliegt,  eine  kleine, 
absteigende  Schraubenwindung  um  diese  und  gelangt  mit  ihrem 
Pförtnerende,  das  sich  wiederum  etwas  erhebt,  auf  die  rechte  Seite  der 
Wirbelsäule.  Die  grosse  Curvatur,  welche  mit  ihrem  Fundustheil  dem 
Zwerchfell  in  der  Regio  hypochondriaca  sinistra  anliegt,  steigt  stärker 
als  die  kleine  Curvatur  nach  abwärts,  um  dann  an  der  rechten  Seite 
der  Wirbelsäule  auch  wiederum  stärker  anzusteigen. 

Wenn  sich  der  Magen  ausdehnt,  verändert  sich  seine  Lage  und 
Richtung;  das  Speiseröhreende  kann  dabei  keine  wesentlichen  Ver- 
schiebungen eingehen,  da  es  an  die  untere  Fläche  des  Zwerchfells  an- 
geheftet ist,  aber  das  Pylorusende  hat  eine  ziemlich  freie  Bewegung. 
Ebenso  ist  die  kleine  Curvatur  durch  ihre  Bauchfellanhänge  etwas 
stärker  (an  die  Leber  und  das  Zwerchfell)  befestigt,  während  sich  die 
grosse  Curvatur  ziemUch  bedeutend  verschieben  kann;  demgemäss  er- 
hebt sich  der  Magen  bei  seiner  Ausdehnung  mit  der  grossen  Curvatur 
etwas  und  rückt  zugleich  mehr  nach  vorn;  die  vordere  Fläche  richtet 
sich  mehr  nach  oben,  die  hintere  Fläche  mehr  nach  unten.  Oefters 
kommt  es  auch  vor,  dass  bei  dieser  Ausdehnung  der  Magen  sich  mit 
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seinen  beiden  Krümmungen  mehr  senkrecht  richtet,  es  bildet  sich  dann 
an  dem  Pylorusende  meist  eine  stärkere  Einbiegung,  indem  die  linke 
Abtheilung  der  kleinen  Curvatur  fast  senkrecht  nach  abwärts,  der  Py- 
lorustheil  derselben  dann  plötzlich  fast  senkrecht  nach  aufwärts  steigt. 

Zusammensetzung  der  Magenwand.  —  Die  Magenwand  be- 
steht aus  vier  bestimmten  Schichten,  welche  durch  lockeres  Bindege- 
webe an  einander  befestigt  sind.  Yon  aussen  nach  innen  unterscheidet 
man  den  serösen  Ueberzug,  die  Muskelhaut,  die  Unterschleimhautschichte 
und  die  Schleimhaut;  dabei  wird  die  Unterschleimhautschichte  von  man- 
chen Anatomen  nicht  als  besondere  Schichte  angesehen,  sondern  der 
Schleimhaut  zugerechnet.  Im  Allgemeinen  ist  die  Wand  des  Magens 
dünner  als  diejenige  der  Speiseröhre,  aber  dicker  als  diejenige  der  ver- 
schiedenen Abtheilungen  des  Darmkanales ;  am  dicksten  ist  sie  an  dem 
Pfortnerende  und  am  schwächsten  am  Magengrund. 

Die  äussere  oder  seröse  Haut,  tunlca  serosa,  stammt  von  dem 
Bauclifell  und  ist  eine  dünne,  glatte,  durchscheinende,  elastische  Mem- 
bran, welche  den  gesammten  Magen  mit  Ausnahme  der  beiden  Curva- 
turen  dicht  überzieht;  längs  dieser  beiden  Curvaturen  ist  sie  durch  die 
grösseren  Magengefässe  etwas  mehr  von  der  zweiten  Schichte  abge- 
drängt 

Die  zweite  oder  Muskelhaut,  tunica  muscularis,  ist  aus  drei 
Abtheilungen  oder  Lagen  von  glatten  Muskelfasern  gebildet,  welche  der 
Richtung  ihres  Verlaufes  nach  als  Längsschichte,  Kreisschichte  und 
schiefe  Muskellage  unterschieden  werden. 

Die  erste  oder  äusserste  Schichte  wird  durch  die  Längsfa- 
sern gebildet,  welche  in  direktem  Zusammenhang  mit  denen  der  Speise- 
röhre stehen.  Sie  breiten  sich  von  der  Cardia  radienartig  aus,  so  jedoch, 
dass  sie  an  den  beiden  Curvaturen,  namentlich  an  der  kleinen,  reich- 
licher vertreten,  während  sie  an  der  vorderen  und  hinteren  Fläche  nur 
äusserst  dünn  gelagert  sind.  Qegen  den  Pförtner  hin  sind  sie  etwas 
dichter  an  einander  gelagert,  imd  bilden  eine  dickere,  gleichförmieg 
Lage,  welche  sich  über  den  Pföriner  hinaus  erstreckt  imd  in  die  Längs- 
faserschichte  des  Zwölffingerdarms  übergeht.  Wegen  der  Verschieden- 
heit der  Stärke  dieser  Lage  an  den  verschiedenen  Abtheilungen  des 
Magens  nehmen  einige  Anatomen  an,  dass  die  Längsfasern  am  Pförtner 
eine  mehr  selbstständige,  nicht  mit  den  Längsfasern  der  Speiseröhre 
zusammenhängende  Bildung  wäre. 

Die  zweite  Schichte  besteht  aus  den  Ringsfasern,  welche 
eine  vollständige  Lage  um  die  ganze  Ausdehnung  des  Magens  herum 
bilden.  Sie  fangen  mit  kleinen  und  sparsam  aneinander  gelegenen 
Ringen  an  dem  linken  Ende  oder  dem  Magengrunde  an,  gehen  in 
immer  grössere  Ringe  über,  bis  sie  die  beiden  Curvaturen  erreicht  ha- 
ben, und  nehmen  dann  wieder  gegen  den  Pförtner  hin  allmählig  an 
Grösse  ab.  Sie  umgeben  den  gesammten  Magen  mit  dicht  gelagerten, 
concentrischen  Ringen,  welche  gegen  den  Pförtner  hin  an  Dichtigkeit 
zunehmen  imd  an  diesem  selbst  eine  dickere  Schichte  bilden,  als  an 
irgend  einem  anderen  Theil.    Sie  stellen  auf  diese  W^nso  um  die  Pfört- 
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nerdffuung  herum  einen  dicken  King  dar,  welcher  gegen  die  Höhle  hin 
vorspringt  und  zusammen  mit  dem  UnterBchleimhautgcwebe  und  der 
Schleimhaut,  die  Pförtnerklappe,  mhula  pylori,  s.  sphincter  pylori, 
bildet  Einige  itn  der  rechten  Seite  der  Cardia  gelegene  Ringsfaacrn 
scheinen  von  den  Kingsfasern  der  Speiseröhre  abzustammen. 


Nauh  Pcttigvow  sollen  die  RingruBüra  u 
dicbt  au  einander  gulagerle  Doppclscbliugcn  ii 


cht  cinfuchc   Ringe,    sondern  «ckr 
Form  der  Zahl  8  darstellen. 


kuUtur: 


nMa. 


v> 


A  AeuBgereScIiichtt.  von 

LänßBfasem  Die  utarki. 
ren  Abt  hei  lu  ngendcrL  an  gB 
fMern  verlauttn  der  klei 
nen  und  grossen  Cunatur 
cntl  Lng  wfibrend  sie  auf 
der  vorderen  Magenfläche 
nur  sehr  zerstreut  zu  se- 
hen sind  gegen  den  PIBrt 
ner  hin  sammeln  Bie  sich 
wieder  zu  einer  dichteren 
gleidiniassigeren  Schichte 
die  nngs  um  diese  Ab 
theilung  herum  gelagert 
ist 

B  zeigt  die  nach  Ent- 
fernung der  LäugrifftBern 
hervortretende  nahezu 
gtei(.hfOrmige  I  ageiung 
der  mittleren  Schichte  von 
RingafaBem  welche  gegen 
den  PflSrtacrthcil  an  btirhe 
ziinebnien  und  in  der  Nahe 
der  Cardia  «ich  m  zwei 
Lagen  eehr  bcbit.f  kreuzen 
C  liefste  Lsge  von 
Bchi^    verlaufenden     Fa 

kehrung  des  Migeua  und 
Entfernung  der  Schleim 
hautunddesUntersrhleim 
haiitgcwebes  gesehen  Die 
sehr  8(,hief  verlaufenden 
Fasern  welche  eine  Fort- 
setzung d(.r  Kingsfoser 
schti.hte  der  bpeuerOhre 
darstellen  verlaufen  in  der 
Cardiagegend  gekreuzt  o 
und  o  und  setzen  sich 
vom  Hagengrund  bis  zum 
Pförtner  hin  fort 

0   Speiseröhre      c    Ma- 
gcngrund    p    Pförtner 

Die  innerste  Mus- 
/        kellage  ist   unvollstän- 
dig  und    besteht    ans 
schräg    verlaufen- 
den Fasern.   Diesel- 


struktur  des  Magens.  476 

ben  bilden  die  Fortsetzung  der  Ringafaserschichte  der  Speiseröhre;  aie 
umgeben  den  Cardiathcil  von  der  linken  Seite  her,  wo  sie  ein  ziemlich 
starkes  Stratum  bilden  und  ziehen  von  da  aus  schief  über  die  vordere 
und  hintere  Fläche  des  Magens,  wobei  sie  auseinauder  spreitzeu  und 
sich  zum  Thcil  verlieren;  ein  Theil  von  ihnen  erreicht  jedoch  den 
Pförtner.  Eine  älinliche  Lage  von  schiefen  Fasern,  welche  zum  Theil 
mit  der  Uingsschichte  zusammenfallen,  ziehen  Qber  die  rechte  Seite  der 
Cardia  weg  zum  Fundus.  Am  besten  sind  die  schiefen  FaHorn  von  der 
Innenseite  des  Magens  aus,  nach  Umstülpung  desselben  und  Entfernung 
der  Schleimhaut  zu  übersehen.  Auch  bei  ihnen  sollen  nach  Pettigrew 
(nicht  veröffentlichte  Untersuchungen  über  den  Verlauf  der  Muskel- 
fasern des  Magens)  Achterschlingen  vorkommen. 

Pig.  2S5.     Scheiiialischo    UobetBicht    der  Fig.  285. 

Scbi  ch  teil  am  UebergunKe  des  Magen»  in 
den   Zwdirringerdarm.     */, 

g,  OiierQiicho  der  Hügciuchleiniliaut  mit  den  Mün- 
dungen der  P;^loriiadril»en ;  a',  Durchflchnitt  der 
Schlidmhaut'  mit  den  MagendröBen ;  v,  Oberfläche 
der  Duodenalschteiuihaut  mit  den  Zotten ;  i.  Durch- 
xchnittH fluche  dur  Schleimhaut  mit  Liebeikilhu'-  . 
sehen  Drüsen ;  p  p,  PfCrtnerklappe  mit  Uebersicht  ' 
der  sie  bildenden  Schichten;  mi,  innere  oder  Kings- 
faserttehichte  der  MuBkelhaiit,  welch»  an  der  PfSrt- 
nerklappe  sturk  verdickt  ist;  m  e,  äussere  oder 
L3ngs faserschichte  der  Muskelhaut ;  s,  serOser  Ueberzug. 

Das  Unterschlcimhautgewobe,  tunica  mbmiu-.osa ,  ist  eine 
ziemlich  deutlich  begrenzte  Lage  zwischen  der  Muskelhaut  und  der 
Schleimhaut,  welche  mit  beiden  verbunden  ist.  Es  besteht  vorzugs- 
weise aus  dichten  Bindegcwobszügen,  in  welchen  wohl  auch  Einlager- 
ungen von  Fett  vorkommen,  und  enthält  die  grösseren  Stämmchen  und 
Verzweigungen  der  BlntgefäBse  für  die  Schleimhaut. 

Die  innerste  Abthoilung  der  Magenwand,  die  Schleimhaut, 
linikd  miteimi,  ist  eine  glatte,  weiche,  ziemlich  dicke,  schlüpfrige  Mem- 
bran, welche  meist  ein  rosonfarbcnes  Ansehen,  das  von  der  Füllung 
ihrer  Capillargefasse  herrührt,  besitzt;  nach  tüchtigem  Auswaschen  ver- 
liert sich  diese  röthlichc  Färbung  und  geht  in  eine  grau-weisse  oder 
blaas- strohgelbe  über;  allein  diese  Färbung  findet  sich  häufig  auch  bei 
geringer  Füllung  der  Gelasse  von  vornherein.  Im  kindlichen  Alter  ist 
die  Röthung  meist  stärker,  die  Farbe  der  Schleimhaut  ist  dann  lebhaft 
rofh,  während  sie  später  immer  blasser  wird  und  bei  älteren  Personen 
meist  vollständig  aschgrau  erscheint.  Während  der  Verdauung  füllen 
sich  die  Blutgefässe  stärker  und  die  Bötfaung  der  Schleimhaut  nimmt 
zu  dieser  Zeit  dann  bedeutend  zu. 

Nach  dem  Tode  genQgen  oft  wenige  Stunden,  um  dio  Farbe  der  Schloinihaiit 
in  eine  braune  umzuwandeln;  sie  ist  dabei  oft  mit  Flecken  und  Streifen  besetzt 
oder  von  verwischten,  rotheu  Linien,  die  dem  Verlaufe  der  Venen  entsprechen,  tlurch- 
letzt.  Diese  Färbungen  stehen  mit  der  Zersetzung  des  Blutfarbatoffa  in  Verbin- 
dung und  werden  vorzugsweise  bei  älteren  Individuen ,  bei  denen  die  Schleim- 
haut diinn  ist,  beobachtet.     Bei  acuter  Kntzilndnng  oder  nach   EinfQhrnng  staHt; 
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reizender  SubBtanzen  oder  Hehr  scharfer  Qift«,  erscheitit  sie  stellenweise,  ent- 
weder streifig  oder  fleckig,  intensiv  gerOthet  Durch  die  Einwirkung  corrOBiver 
Snbstanzen,  dcB  HagenBaftes  und  Eindringen  tou  Galle  können  die  verschieden- 
sten Fätbiingcn,  wia  schwarz,  braun,  gelb,  grSn  u.  b.  w.  hervorgebracht  werden 
und  nach  chronischer  EntzQndung  niinmt  dia  Schleimhaut  eine  graue  Färbung 
an.  Aber  auch  in  Folge  mannigfacher  anderer  Einwirkungen,  wie  nach  Blut- 
stauungen aus  den  verschiedensten  Ursachen  ii.  s.  w.,  kOnnen  Farben änderangen 
hervorgebracht  werden. 

Die  Magenschleimhaut  ist  in  dem  Fförtnerthcil  am  dicksten  und  am 
Ma^cDgruud  am  dünasten;  mit  dem  zunehmenden  Alter  nimmt  ihre 
Dicke  ab. 

Die  äussere  Fläche  der  Schleimhaut  ist  durch  das  Unterschleim- 
hautgewebe  80  locker  mit  der  Muskelhaut  Terbtmden,  dass  eine  ziem- 
lich bedeutende  Bewegung  oder  Verschiebung  möglich  ist  In  Folge 
hiervon  und  da  die  Schleimhaut  eine  grosse  Ausdeboung,  sowie  gegen- 
fiber  den  anderen  Häuten  eine  geringe  Elasticität  besitzt,  ist  die  innere 
Fläche  des  Magens  in  contrahirtem  Zustande  mit  zahlreichen  faltigen 
Erhebungen,  Runzeln,  ru^ae,  besetzt,  welche  durch  Faltung  der 
Schleimhaut  und  des  Unterschleimhautgewebes  entstanden  sind  und  bei 
der  Ausdehnung  des  Magens  ToUständig  nieder  verschwinden.  Diese 
Falten  treten  längs  der  grossen  Curvatur  am  schärfsten  auf  und  haben 
Torzugswoisc  eine  Längsrichtung. 

Wenn  man  die  Magenschleimhaut  unter  Anwendung  einer  schwa- 
chen Vergrösserung  betrachtet,  erscheint  sie,  namentlich  reichlich  gegen 
den  Pf5rtner  hin,  bedeckt  mit  zahlreichen  kleinen,  vieleckigen  Ein- 
weiche gegen  den  Pförtner  hin  grösser  und  mehr 


In  den  eckigen  Alveolen  und  in  ihrer  Umgebung  sieht 
durch  dunkle  Punkte  die  Mündungen  der  MagcndrQ- 
angedeutet. 

Gegen  den  Pförtnertheil  des  Magens  hin,  wo  die 
Schleimhaut  dicker  ist,  erheben  sich  auch  die  Bänder 
dieser  Alveolen  zu  stärkeren  Hervorragungen  oder  Frangen,  Zotten- 
falten, plicae  ciUoaae,  welche  man  als  rudimentäre  Zotten  ansehen 
kann,  wie  sie  in  ausgebildeter  Weise  im  Dünndarm  vorkommen  und 
schon  unmittelbar  unter  dem  Pförtner  im  ZwölfHngerdarm  beobachtet 
werden  (siehe  Fig.  285). 

Auf  dem  Grund  der  Alveolen  und  ebenso  in  den  Zwischenräumen 
zvrischcn  ihnen  sieht  man  runde  Oeffnungen,  die  Mündungen  klei- 
ner Schläuche,  welche  senkrecht  auf  die  an  das  Unterschleimhaut- 
gewebe  grenzende  Fläche  der  Schleimhaut  aufgesetzt  sind  und  bis  zur 
&eien  Fläche  der  Schleimhaut  mit  ihren  offenen  Enden  ragen.  Auf 
einem  senkrechten  Schnitte  durch  die  Magenschleimhaut  gewahrt  mau 
unter  dem  Mikroskop,  dass  dieselbe  fast  vollständig  aus  dicht  an  ein- 
ander und   parallel  mit  einander  gereihten    Schläuchen  besteht.     Die 
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Schläuche  wecbBeln  in  ihrer  Weite  zviechen  70  und  90  ju  und  sind  0,4 
— 1,5  Mm.  lang.  In  dem  Cardiatheil,  vo  die  Schleimhaut  am  dünnsten 
ist,  sind  sie  kürzer  und  einfach  rBhrenförmig,  aber  gegen  den  Pförtner 
hin  Verden  sie  allni&hlig  länger  und  nehmen  eine  etwas  zusammenge- 
Betztere  Form  an;  denn,  während  sie  in  der  Nähe  ihrer  Mündungen 
sehr  eng  sind,  biegen  sie  sich  nach  unten  hin  aus,  spalten  sich  und  er- 
scheinen gegen  das  blinde,  untere  Ende  hin  mannigfach  ausgesackt. 
Einzelne  Ton  ihnen  sind  anfangs  in  zwei  oder  drei  Äbtbeilungen  ge- 
spalten und  bilden  dann  gegen  die  Tiefe  hin  sechs  bis  acht  Yerzweig- 
UDgen;  am  schärfsten  sind  diese  Eigenthümlichkeitenin  derNähe  desPy- 
loruB  ausgebildet.  Diese  Drüsen  sind  über  die  gesammte  Magenachleimhaut 
ausgebreitet,  ond  finden  sich  auch  an  den  Stellen,  wo  die  Alveolen  nur 
unvollständig,  oder  gar  nicht  entwickelt  sind ;  sie  enthalten  eine  unge- 
färbte mit  körnigen  Massep)  untermischte  Flüssigkeit  und  sondern  den 
Magenschleim  /und  den  Magensaftkb. 


Fig.  287.     Drf 


chtichen  Mf 


gecB. 


a,  unterer  Theit  einer  mit  Cylinderepithcl  ausgekleideten  SchleimdrDBe  der 
Pjloraigegend,  nach  Eclliker.     loo/i 

b,  c,  d,  MagenRartdrQaen  der  Caidialgcgend,  nnch  Allen  ThoingOD. 

b,  8enltrechter  Schnitt  durch  ein  Stückchen  der  Mageneehleimhaut.    »/, 

c,  untere  AbtheiluDg  einer  Magen saftdrQeo  mit  mehrfachen  Endabtheitnngeo, 
welche  mit  Labzellen  erroilt  sind,  während  der  Hauptkanal  eine  Auikleidunii  von 
Cjlinderepithel  enthält.    »/, 

d,  Labzellen  aus  den  CardiadrQaen.    »»/, 

Im  Allgemeinen  bestehen  die  einzelnen  Schläuche  aus  je  einer  ein* 
fachen,  homogenen  Heiubran,  der  aussen  spindelfSrmige  Zellen  anliegen, 
welche  als  Muskelzellen  angesprochen  werden,  während  die  Membran 
innen  von  einer  vollständigen  Zellcnlage  ausgekleidet  ist.  An  dem 
Pylorustheil  des  Magens  erscheinen  sie  nur  mit  einer  einfachen  Lage 
von  Cylinderepithel  ausgekleidet;  aber  in  anderen  Abtheilungen  det 
Magenschleimhaut  enthält  nur  das  obere  Viertheil  des  Schlauches  eine 
Cylinderepithelanskleidung,  während  die  drei  unteren  Tiertheile  mit 
fein  granulirten,  kemhal%en  Zellen  erffilU  sind,  welche  eine  vielBeitigÜ 


«» 


mumifM 


«der  länj^firiHnnd« G««tik  htmu».  riel  sröaMC  *b  Ar  Criiifinlliii. 
üatiicfa  l/r~I^  p  S^^^m  nnd,  aad  nielit  bbt  die  Oberfiädie  ^  ö&cfae 
Id|^  httietkea,  •ondem  die  ganze  Hölile  ToQKiütdig  orfälleD:  diese 
letzte  ZeDesfonD  wird  abi  Labzellen  bczei<^Bet.  Man  aiMunt  an, 
dsH  sar  die  Bit  >olebea  ZeUta  rertebtuitm  Dröwn  d«  Ihgesnft  pn>- 
daeins  wmi  ataat  fie  de«lialb  die  Ma^esiaftdrätea.  Labdrü- 
•e«,  Pepsiadriaea,  glamiltä'i«  ill^t^irat .  wüireDd  die  bot  mit  Cy- 
Baderepitfael  aaigckleidctea  Dväwa  tod  ibaeii  geschieden  and  als  Ma- 
geaachleimdrfisen.  i^urndtäar  mmäii^rat,  nnt^vriiied^  «erden. 

Fig.  »r. 


■«{be  find«!  «kh  aaek  aa  der  Grcaie  zancaen 
IWM  SeliUiicben:  t.  H''>U>  dn  Drfi««;  3.  SeUän- 
cbe  nh  Labzellen.  ZeiefcnBiig  too  Fr.  Fiimer. 

Bei  Tieloi  Thieres  sind  die  beiden  Ar- 
ten T<Hi  Drüsen  dnrrh  den  Ort  ihres  Anf- 
tretens  seharf  ron  einander  geschieden,  in- 
dem meist  die  nnr  mit  Cjünderepitbel  ans- 
gekleidetrat  Vagensehleimdrüsen  sich  an 
dem  FrlomstbeD  angehänß  finden,  wäh- 
rend die  Magensafidrüsen  über  den  übri- 
gen Tb«l  des  Sfagens  rerbreitet  sind ;  doeh 
kommen  anch  andere  TertfaeilangsKeisen 
Tor.  Dab«  sollen  die  SteDen  der  Magen- 
sehleimhant,  welche  nnr  Magenschleimdrü- 
sen  enthalten,  bei  künstlichen  Terdanunga- 
Ter^nchen  sich  für  die  Terdauting  ab  un- 
wirksam erwiesen  haben.  Beim  üenschen 
ist  eine  so  scharfe  Scheidung  der  beiden 
Arten  von  Drüsen  nicht  nachweisbar,  viel- 
mehr finden  sie  sich  auch  am  Pylorustheil 
gemischt  unter  einander. 

Die  Zwischenränme  zwischen  den  ein- 
zelnen Drüsen  sind  vorzugsweise  von  einem  äusserst  reichen  Grefässuetz 
eingenommen,  das  in  ein  zartes  Bindegewebsstratum  eingelagert  ist 
Ausserdem  enthält  diese  Zwischensobstanz  linsenförmige  Follikel, 
iflmidiilaf  Ifiiliriiltirfi',  ähnlich  denjenigen  des  Darms,  welche  manchmal 
Qber  den  grösseren  Theil  der  Schleimhautääche  verbreitet  sind  nnd  ihr 
bei  etwaiger  Anschwellnng  ein  höckeriges,  warziges  Ansehen  verleihen. 
Sie  finden  Hich  in  grösserer  oder  geringerer  Zahl  an  allen  Steilen,  na- 
mentlich zahlreich  aber  gegen  den  Pylorus  hin  und  treten  an  den  Ma- 
gen von  Neugeborenen  und  Kindern  am  deutlichsten  hervor;  um  den 
Magenmund  herum  bilden  sie  manchmal  multilokulare  Häufchen;  die 
sie  nmschliessende  Membran  ist  äusserst  fein. 

Ein    deatlicber,    aber    zarter    Epithelialbeleg  von    Cylinder- 
leOeu  verbreitet  sich  Über  den  Magen,  bedeckt  die  Bänder  und  den 
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Fig.  239. 


Et.  LjmphroDikel ;  b,  c,  Gruppen  von 
UbgendrÜKn ;  d,  Schleim  hautge  wöbe, 

cl)    Ma- 
r   Pylo- 


mdraaen  de 
iBgegend.  "»;, 


Zeichnungen 
Grund  der  Alveolen,  umgiebt  die 
Schläuche  und  erleidet  auch 
hier  keinerlei  Unterbrechung, 
da  die  Drüsen  mindestens  an 
den  oberen  Abtheilungen  mitCy- 
lindercpithel  ausgekleidet  sind. 

Bei  Thieren  findet  sich  in  der 
Grenzscliicht  der  Schleimhaut 
eine  Lage  von  glatten  Muskel- 
fasern, welche  in  Bindegewebe 
eingebettet  sind,  und  die  Mue- 
kellago  der  Schleimhaut 
bilden,  sie  ist  von  der  eigentlichen  Muskelhaut  des  Magens  durch  das 
Unterschleimhautgewebe  getrennt. 

Oefaase  und  Nerven.  —  Die  Mageuwiinde  sind  von  auBBerst  zahlreichen 
Qcfäsaen  durchsetzt,  die  namentlich  in  der  Schleimhaut  dichte  Netze  bilden. 

Die  ArterienÜBte  stammen  von  ullen  drei  Aeaten  der  Art.  cociiaca,  welche, 
Kwiüchcn  die  Falten  des  Hanchrells  eingeschlossen,  den  Magen  umgeben,  indem 
sie  durch  AnaBtomosenbildungen  den  beiden  Krümmungen  entlang  Gefilsabogen 
bilden.  Sie  verzweigen  sich  in  den  verschiedenen  Illluten,  dringen  mit  ihren 
iluRsemt  zahlreichen  EndUsten  in  die  Schleimhaut  ein ,  umstricken  silmmtliche 
Drünen  mit  feinen  Netzen,  die  an  deren  HUnilungen  Rtärkcre  Bogen  bilden  und 
dann  in  ein  stärkeres  Netz  an  den  RUndern  der  Alveolen  übergehen.  —  Die 
Venen  besitzen  eine  analoge  Anordnung,  sie  entstehen  aus  den  letztgenannten 
Netzen,  gehen  dann  in  reichliche,  weitmaschige  Netze,  welche  flieh  vorzugsweise 
in  dera  aubmucCsen  Gewebe  verbreiten.  Ober  und  münden,  nachdem  sie  die  Ikng- 
sero  Oberfläche  des  Magens  erreicht  haben,  in  die  Verzweigungen  der  Vv.  lienalis, 
menaraica  major  und  zum  Theil  direct  in  die  Vena  port«ram.  Die  iLuBserst 
reichliche  Versorgung  der  Magenschleimhaut  mit  GcfUssen  unterstützt  wesentlich 
die  Sekretion  ihrer  DrQsen;  die  Füllung  der  Gelilsso  ist,  wie  bereits  oben  be- 
merkt, auch  während  der  Verdauung  reichlicher. 

Iiy mphgefäsae  sind  sehr  reichlich  vorhanden.  Sie  entspringen  von  einem 
sehr  feinen,  oberfl Schlichen  Geflechte,  welches  unmittelbar  unter  den  Hagendrüsen 
liegt,  bilden  weit«r  ein  tiefer  gelegenes,  gröberes  Netzwerk  zwischen  der  submu- 
cäaen  und  Muskelschichte  und  begleiten  dann  die  ülutgel^se  bis  nnter  das  Pe- 
ritoneum;  lilnga  der  beiden  Curvaturen  treten  sie  in  dort  gelagerte  Lymphdrüsen 
ein.  Zwischen  den  einzelnen  Hagendrüsen  sind  keine  LymphgefUsno  gefunden 
worden,  dieser  Raum  wird  vielmehr  fast  anischliesslich  von  den  BlutgefUsscapil- 
laren  eingenommen. 

Die  Nerven  werden  durch  die  End Verzweigungen  der  beiden  Lungenroagen' 
nerven,  denen  einige  Fasern  des  Nervus  sjmpathicus  (von  dem  Sonnengeflecht« 
herstammend)  beigemischt  sind,  gebildet;  dabei  versorgt  der  linke  N,  vagm  dia 
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vordere,  der  recbte  vorzugsweise  die  hintere  Seite;  beide  bilden  zusammen  ein 
ziemlich  dichtes  Netzwerk  um  den  Magen,  in  welches  zahlreiche  kleine  Ganglien 
eingelagert  sind.  Die  Nervenzweige  lassen  sich  nur  bis  in  das  Unterschleimhaut- 
gewebe verfolgen,  da  sie  hier  ihre  röhrenförmige  Beschaffenheit  verlieren. 

Der  Pfortner,  pt/larus.  —  Während  sieb  an  der  Magenmund- 
offnung  in  der  Magenwand  selbst  keinerlei  Bildung  findet,  welebe  den 
Magen  von  der  Speiserobre  abzuscbliessen  yennag,  sondern  diese  Funk- 
tion den  Fasern  des  Zwercbfells  übertragen  ist,  die  das  Foramen  oeso- 
pbageum  umgeben,  ist  die  Pfortneröffnung  am  Uebergange  des  Magens 
in  den  Zwölffingerdarm  mit  einem  der  Magenwand  angehörenden  Scbliess- 
muskel  yersehen.  Wenn  man  gegen  das  Pfortnerende  des  Magens  hin- 
sieht, sieht  man  die  Schleimhaut  des  Magens  als  starke,  runde  Falte, 
den  eigentlichen  Pförtner,  hervortreten,  welche  eine  kleine,  runde 
Oeffnung  umgiebt.  In  dieser  Falte  sind  die  oben  beschriebenen,  ringförmi- 
gen Muskelfasern  eingelagert,  welche  dem  allgemeinen  System  von 
Ereisfasern  des  Yerdauungssystems  angehören,  sich  aber  hier  in  sehr 
starker  Lage  finden  und  ein  festes  Band  bilden,  während  die  Längs- 
fasem  und  die  Serosa  sich  nicht  an  der  Bildung  des  Pförtners  betheili- 
gen, sondern  über  denselben  hinweg  zum  Zwölffingerdarm  yerlaufen. 
Aussen  ist  der  Pförtner  leicht  als  verdickter  Ring  am  Ende  des  Ma- 
gens durchzufühlen,  und  innen  markirt  er  sich  durch  die  enge,  runde 
Oeffnung,  welche  fast  den  engsten  Theil  des  gesammten  Yerdauungs- 
kanals  bildet. 

Hie  und  da  ist. die  Oeffnung  länglichrund  und  öfters  etwas  mehr  gegen  eine 
Seite  gerückt;  manchmal  ist  der  Ring  unvollständig  und  es  finden  sich  dann 
zwei  halbmondfSrmige  Falten  je  eine  unter  und  über  der  Lücke;  manchmal  ist 
auch  nur  eine  derselben  vorhanden. 

Literatur  über  den  Magen.  —  Bischoff,  Müller's  Archiv  1838.  — 
Boyd,  on  the  structure  of  the  mucous  merabrane  of  the  stomach  (£dinb. 
med.  and  surg.  Journal  Vol.  46)  183<).  —  Brinton,  stomach,  Todd  Cyclo- 
paedia  Vol.  V.  —  Bruch,  Zeitschrift  f.  rationelle  Medicin  Bd.  Vlll.  — 
Brücke,  Sitzungsberichte  der  Wiener  Akademie  Bd.  VI;  Zeitschrift  der 
Wiener  Aerzte  1851.  —  Donders,  Physiologie  1,  —  Ecker,  Zeitschrift  für 
rat.  Medicin,  N.  F.  IL  —  Frerichs,  Verdauung,  Wagner*s  Handwörter- 
buch in. —  Freund,  über  den  Etat  mamelonnd,  Abhandlungen  der  schlesi- 
schen  Gesellschaft  1862.  —  Frey,  Histologie.  —  Ger  lach,  Gewebelehre. — 
He  nie,  allgemeine  Anatomie;  Zeitschrift  f.  rat.  Medicin,  N.  F.  II;  Einge- 
weidelehre. —  Huschke,  Eingeweidelchre.  —  Kölliker,  mikroskopische 
Anatomie  11;  Würzburger  Verhandlungen  IV.  ■—  Leydig,  Histologie.  — 
Mai  er,  Berichte  der  Freiburger  natarw.  Gesellschaft  Nr.  9.  —  Middel- 
dorf,  de  glandulis  Brunnianis,  diss.  Vratislaviae  1846. —  Pettigrew,  rese- 
arches  on  the  muscular  fibres  of  the  stomach.  Manuscript.  —  Retzius, 
Müllers  Archiv  1857;  Du  Bois-Reichert's  Archiv,  1862.  —  Sappey,  traite 
d'anatomie  descriptive,  Paris  1869.  —  Ulmann,  disquisitiones  quaedam  de 
villis,  Dorpat  1855.  —  Wasmann,  de  digestiono  nonnulla,  diss.  Beroi. 
1889.  —  Willis,  pharmaceutice  rationalis,  s,  diatriba  de  medicamentorum 
operationibus  in  humano  corpore.    Amstelodami  1682.  — 

Der  Dannkanal. 

Der  Darmkanal,  tractiis  intestinalis,  s.  intestinorum ^  bildet  das 
untere,  bei  weitem  längste  Stück  des  Verdauungsrohres,  indem  er  im 
Mittel  acht  bis  neun  Meter  misst     Er  scheidet  sich  zunächst  in  zwei 


,  Dünndarm.  481 

Hauptabtheilungen,  den  Dünndarm,  etwa  7  bis  7,5  Meter  lang  und 
den  Dickdarm  mit  1,2—1,5  Meter  Länge.  Die  erste  Abtheilung  dient 
in  ihrem  obersten  Stücke  noch  der  weiteren  Losung  und  Verflüssigung 
der  Nahrungsmittel,  in  allen  übrigen  Theilen  der  Aufsaugung  der  assi- 
milirbaren  Stoffe,  wobei  die  nicht  assimilirbaren  Massen  einfach  weiter 
befördert  werden;  der  Dickdarm  steht  dieser  Weiterbeförderung  der 
nicht  resorbirten  Nahrungsmittel,  sowie  einer  Anzahl  anderer,  von  den 
Wänden  des  Darmkanals  und  von  den  benachbarten  Drüsen  secernirter 
und  nicht  wieder  verbrauchter  Stoffe,  als  Kothmassen,  vorzugsweise  vor 
und  dient  der  Resorption  nur  in  untergeordnetem  Grade.  An  jeder  der 
beiden  llauptabtheilungeh  unterscheidet  man  wieder  mehrere  Unter- 
abtheilungen. 

Der  Dönudariu. 

Der  Dünndarm,  enge  Darm,  intestininn  fenue,  8,  angustum,  k. 
(fracile,  auch  die  dünnen  Gedärme,  intedina  feniüa,  genannt,  erstreckt 
sich  von  dem  Pylorus  des  Magens  bis  zu  der  Iliocökalklappe,  mittelst 
welcher  er  in  den  Dickdarm  einmündet.  Er  besteht  aus  einem  stark  ge- 
wundenen, dünnhäutigen  Rohre,  das  von  seinem  oberen  bis  zu  seinem 
unteren  Ende  nach  und  nach  etwas  enger  wird.  Seine  zahlreichen 
Faltenschlingen  nehmen  vorzugsweise  die  mittlere  und  untere  Abthei- 
lung der  Bauchhöhle  ein  und  werden  von  dem  bogenförmig  verlaufen- 
den Dickdarm  umgeben.  Sie  sind  an  die  hintere  Wand  der  Bauchhöhle 
durch  eine  Peritonealfalte,  das  Gekröse,  fnesenfennm^  und  durch  zahl- 
reiche in  dieselbe  eingeschlossene  Gofässe  und  Nerven  angeheftet  und 
in  ihrer  Lage  erhalten. 

Am  Dünndarme  unterscheidet  man  weitere  drei  IFnterabtheilungen, 
welche  mit  besonderen  Namen  belegt  werden.  Die  erste  Abtheilung, 
etwa  30  Cm.  lang,  der  Zwölffingerdarm,  intestinum  duodenum^ 
schliesst  sich  unmittelbar  an  den  Magen  an  und  ist  der  weiteste  und 
am  stärksten  befestigtste  Theil  des  Dünndarms.  Von  dem  Reste  des 
Dünndarms  unterscheidet  man  die  oberen  zwei  Fünftheile,  oder  etwa 
325  Cm.  Länge,  als  Leerdarm,  intestinum  Jejunum,  und  die  unteren 
drei  Fünftheile,  oder  etwa  375  Cm.  Länge,  als  Krummdarm,  intesti- 
num ileum.  Da  aber  zwischen  den  beiden  letzteren  weder  in  der  äus- 
seren, noch  in  der  inneren  Beschaffenheit  eine  scharfe  Grenze  besteht, 
so  betrachtet  man  beide  Abtheilungen  zusammen  als  Dünndarm  im 
engeren  Sinne,  oder  Gekrösdarm,  intestinum  /ejuno-i/eum,  s,  me- 
sentericde.  Wenn  nun  auch  die  Grenzen  dieser  Abtjieilungen  nicht 
scharf  wahrnehmbar  sind,  so  zeigen  doch  beide  Darmabtheilungen  man- 
cherlei Verschiedenheiten  an  ihren  entfernteren  Theilen  und  werden  daher 
ihre  Namen  noch  zur  Bestimmung  der  ungefähren  Scheidungsgrenzen 
benutzt. 

Der  Zwölffingerdarm,  intestinum  duodenumy  ist  der  kürzeste 
und  weiteste  Theil  des  Dünndarms,  der  seinen  Namen  dem  T^mstande 
verdankt,  dass  er  eine  Länge  besitzt,   die  etwa  der  Breite  von   zwölf 
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Fingern  entspricht;  sein  DurclimeaBcr  beträgt  etwa  4  —  6  Cm,  Er  be- 
schreibt einen  grossen  hufeisenfSmiigen  Bogen,  dessen  ConTexität  nach 
rechte  gerichtet  ist  und  dessen  ConcaTität  den  £opf  der  Bauchspeichel- 
drüse amfasst. 

Er  besitzt  kein  Gekröse  und  ist  nur  zum  Theil  vom  Bauchfelle 
überzogen.  Seine  Muskelhaut  ist  sehr  dick  und  seine  Schleimhaut  be- 
sitzt den  anderen  Darmabtheilungen  gegenüber  besondere  Strukturver- 
hSltnisse;  auf  ihr  münden  ausserdem  die  AusfühningegSnge  der  Leber 
und  der  Bauchspeicheldruse. 

Fig.   2flO.      Ansicht    des     ZwOlffinger- 

darniB  von  vorn;  etw&s  Tpritndert  nach 

LuHchka.     V« 

12,  der  zwölft«  BflcVenwirbel  und  diö  iwMft« 
Bippe;  1,  a,  4,  5,  linke  QiierfortBfitie  des  er- 
sten, dritten,  vierten  und  f&nften  Lendenwir- 
bels; 2,  rechter  Querfortsatz  des  zweiten  Len- 
denwirbeU',  a,  a,  Aorta  abdominalis,  nnter 
dem  oberen  a,  geht  die  Art.  coeliaca  ab,  un- 
ten findet  sich  die  T b eil unge stelle  der  Aorta; 
m,  Art.  raesenterica  superior ;  v,  t,  Vena  cava 
inferior;  p,  d,  d'.  j,  der  Zwölffingerdarm;  bei 
P,  der  Pjlonis  und  der  obere  horizontale  Theil 
desselben;  bei  d,  absteigender  Theil  mit  der 
Einmündung  de«  Gallen-  und  Bauchapeich«!- 
gangee;  bei  d',  der  untere  horizontale  oder 
(«Chief  au rst«igende  Theil  des  Zwölffingerdarms; 
bei  j,  Anfang  des  Leerdarms. 

Man  unterscheidet  an  dem  Zwölffinger- 
därme drei  Abtheilungen,  welche  sich  durch  ihren  Verlauf  und  ihre 
Verbindungen  von  einander  unteraclieidcn,  nämlioh  den  oberen  horizon- 
talen, den  absteigenden  und  den  unteren  queren  Theil. 

Die  erste  Abtheilung,  der  obere  horizontale  Theil,  parshori- 
zontalis  siiperior,  welche  etwa  5—7  Cm.  lang  ist,  beginnt  an  dem  Pfört- 
ner in  der  Höhe  des  ersten  Lendenwirbels,  zieht  von  hier  leicht  auf- 
wärts, rückwärts  und  nach  rechts  hin  und  windet  sich  so  um  die  "Wir- 
belsäule mit  den  anliegenden  Gcfässen;  sie  reicht  bis  zum  Halse  der 
QallenblaBc  und  wendet  dann  scharf  in  die  nach  abwärts  liegende 
zweite  Abtheilung  um.  Diese  erste  Abtheilung  des  Zwölffingerdarme  ist 
die  freieste  und  ist  beiderseits  mit  Bauchfell  überkleidet.  Oben  und 
vorn  von  ihr  liegen  Leber  und  Gallenblase,  wodurch  sie  häufig  schon 
wenige  Stunden  nach  dem  Tode  durch  Imbibition  gelb  gefärbt  erscheint; 
hinter  ihr  verlaufen  der  Gallengang  und  die  zur  Leber  ziehenden  Blut- 
gefässe. 

Der  zweite  oder  absteigende  Theil,  pars  descendem,  besitzt 
nahezu  die  doppelte  Länge  wie  der  erete,  beginnt  an  dem  Halse  der 
Gallenblase  und  verläuft  fast  senkrecht  dicht  vor  der  rechten  Niere  und 
an  der  rechten  Seite  der  Lcndenwirbelsäule  her  bis  etwa  zum  dritten 
Lendenwirbel  nach  abwärts,  wo  er  in  die  dritte  Abtheilung  übergebt. 
Dieser  Theil  des  Zwölffingerdarms  ist  nur  an  seiner  vorderen  Seite  von 
dem  Bauchfelle  überzogen,  die  hintere  Fläche  ist  an  die  rechte  Niere 
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und  die  Lendenwirbelsäule  durch  lockeres  Bindegewebe  angeheftet.  Vor 
ihm  her  verläuft  der  Quergrimmdarm  und  das  Gekröse  desselben;  die 
obere  Bauchfellplatte  des  letzteren  geht  continuirlich  in  den  Bauchfell- 
überzug des  Duodenums  über.  An  der  linken  Seite  dieser  Abtheilung 
liegt  der  Kopf  der  Bauchspeicheldrüse,  welcher  sich  vollständig  an  die 
Krümmung  des  Duodenums  anschmiegt.  Der  gemeinschaftliche  Gallen- 
gang steigt  hinter  dem  linken  Rande  dieses  Theils  herab  und  durch- 
bohrt gemeinschaftKch  mit  dem  Gange  der  Bauchspeicheldrüse,  welcher 
ihn  auf  eine  kurze  Strecke  begleitet,  schief  die  Wandung  an  der  unte- 
ren Abtheilung  der  linken  Seite  oder  des  concaven  Randes.  Im  Inne- 
ren dieser  Abtheilung  finden  sich  äusserst  zahlreiche  Querfalten  und 
eine  stark  hervorragende,  papillenformige  Längsfalte,  welche  der  Ein- 
trittsstelle der  beiden  ebengenannten  Gänge  entspricht  und  durch  ihr 
schiefes  Eindringen  durch  die  Häute  gebildet  wird. 

Der  dritte  oder  untere  horizontale,  oder  quere,  oder  schief 
aufsteigende  Theil  des  Zwölffingerdarms,  pars  honzontalis 
iii/en'or,  s,  tramt-ersa,  s,  oblique  ascendefis  duodeni^  ziemlich  der  längste 
und  engste  Theil  dieses  Darmstücks,  steigt  zuerst  leicht  nach  vorwärts, 
dann  nach  links  und  aufwärts  vor  der  Wirbelsäule  her  zur  linken  Seite 
derselben  und  geht  hier  in  den  Leerdarm  über.  Er  verläuft  unmittel- 
bar hinter  der  Wurzel  des  Quergrimmdarm-  und  des  Dünndarmgekrö- 
ses, welches  er,  wie  schon  beschrieben,  durchbricht;  dabei  liegen  die 
Vena  cava  und  die  Aorta  abdominalis  hinter  ihm.  Bei  dem  Uebergange 
in  das  Jejunum  findet  sich  meist  eine  scharfe  Biegung,  indem  über 
dieser  Stelle  ein  fester  fibröser  Strang  von  dem  linken  Zwerchfellschen- 
kel her  herabzieht,  in  welchem,  nach  Treitz,  Muskelfasern  einge- 
lagert sind.  Bei  starker  Ausdehnung  der  Zwölffingerdarmkrümmung 
kann  dieselbe  bis  zur  Darmbeinleiste  herabsteigen;  in  Folge  der  festen 
Anheftung  des  Zwölffingerdarmendes  jedoch  behält  dasselbe  stets  ziem- 
lich genau  die  gleiche  Lage.  In  der  Nähe  dieser  Stelle  dringen  die 
Vasa  mesenterica  superiora  unterhalb  der  Bauchspeicheldrüse  hervor 
und  laufen  über  den  Zwölffingerdarm  hinweg. 

Gekrösdarm,  intestinum  mesenteriale,  —  Der  Leerdarm,  ur- 
sprünglich so  genannt,  weil  man  annahm,  dass  er  nach  dem  Tode  nie- 
mals einen  Inhalt  besitze,  folgt  unmittelbar  auf  den  Zwölffingerdarm 
und  geht  nach  unten  hin  in  den  Krummdarm,  der  seinen  Namen  von 
den  zahlreichen  Krümmungen  hat,  die  er  bildet,  ohne  merkliche  Gren- 
zen über;  beide  sind  gemeinschaftlich  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  an 
das  Dünndarmgekröse  angeheftet,  daher  der  Name,  Gekrösdarm. 
Die  Schlingen  des  Jejunums  liegen  vorzugsweise  in  der  Nabel-  und  der 
linken  Darmbeingegend,  während  das  Ileum  vorzugsweise  die  fechte 
Darmbeingegend  und  die  Unterbauchgegend  einnimmt  und  in  die  Becken- 
höhle herabsteigt,  wo  sein  unteres  Ende,  von  einem  sehr  kurzen  Ge- 
kröse getragen,  schief  nach  rechts,  hinten  und  oben  über  den  M.  psoas 
doxter  weg,  zur  rechten  Darmbeingrube  in  die  Höhe  steigt  und  an  der 
inneren  Seite  des  Dickdarmanfangs  einmündet.  Wie  schon  bemerkt, 
ist  keine  bestimmte  Grenze   zwischen  Jejunum  und   Ileum  vorhaivd^xv», 
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alleiu  die  Eigenthümlichkeitcn  des  Darmes  ändern  sieh  nach  abwärts 
allmählig,  so  dass  die  entfernteren  Stücke  beider  Daimabtheilungen 
scharfe  Unterschiede  von  einander  zeigen.  —  Das  Jejunum  ist  weiter, 
seine  Wandungen  sind  dicker,  gefässreicher  und  sind  desshalb  auch 
stärker  gerothet;  die  Falten  seiner  Schleimhaut  sind  breit,  lang  und 
sehr  dicht  gestellt,  die  Zotten  sind  gleichfalls  breit,  von  mittlerer  Länge ; 
die  Peyer'schen  Drüsen  sind  klein,  wenig  zahlreich  und  manchmal  auf 
das  untere  Ende  beschränkt.  —  Das  Ileum  dagegen  ist  enger,  seine 
Wandungen  sind  dünner  und  blasser,  die  Schleimhautfalten  sind  schmal 
und  klein  und  verschwinden  allmählig  gegen  sein  unteres  Ende,  die 
Zotten  sind  länger*)  und  schmäler,  die  Peyer'schen  Platten  sind  viel 
zahlreicher  und  grosser.  Das  Jejunum  besitzt  beim  erwachsenen  Manne 
einen  mittleren  Durchmesser  von  4,0—4,5  Cm.,  das  Ileum  einen  solchen 
von  2,5  —  3,0  Cm. ;  gleich  grosse  Stücke  des  Jejunums  sind  schwerer 
als  solche  des  Ileums. 

In  der  Nähe  des  unteren  Endes  des  Ileums  kommt  öfters  eine  starke  Aus- 
sackung, diverticulumf  vor,  deren  Entstehung  auf  die  frühere  Verbindung  des 
Dannkanals  mit  dem  Nabelbläschen  durch  den  ducttis  vitello-intestinälis  zurOck- 
zuführen  ist,  und  die  eich  stets  an  der  freien,  der  Anheftung  durch  das  Mesen- 
terium gegenüber  liegenden  Seite  findet.  Sie  ist  nicht  zu  yeiwechseln  mit  den 
an  allen  Darmabtheilungen  vorkommenden  Aussackungen  der  Schleimhaut,  welche 
meist  gegen  die  Mcsentcrialauheftung  hin  gerichtet  sind. 

Zusammensetzung  der  Dünndarmwand. —  Die  Dünndarm- 
wandungen bestehen,  wie  die  Magenwand,  aus  vier  Schichten,  nämlich 
aus  dem  Bauchfell,  der  Muskelhaut,  dem  Untcrschleinihautgewebe  und 
der  Schleimhaut. 

Die  äussere  oder  seröse  Haut,  timica  serosa,  gehört  dem  Bauch- 
fell an,  welches  den  gesammten  Dünndarm  vom  Jejunum  an  abwärts 
vollständig  einhüllt  und  nur  längs  des  einen  Randes  einen  schmalen 
Streifen,  an  welchem  es  in  die  beiden  der  Anheftung  des  Gekröses 
entsprechenden  Platten  übergeht,  davon  frei  lässt.  Diesen  Streifen,  an 
welchem  der  Umschlag  zu  dem  Gekröse  stattfindet,  nennt  man  den 
Gekrösrand  oder  die  Mesenterialanheftung;  der  dieser  Anhef- 
tung gegenüberliegende,  mit  Bauchfell  vollständig  überkleidetc  Theil 
ist  der  freie  oder  bewegliche  Rand  des  Darms.  Der  obere  Theil 
des  Dünndarms,  das  Duodenum,  besitzt,  wie  schon  angegeben,  nur  einen 
unvollständigen  Bauchfellübcrzug,  da  nur  die  oberste  Abtheilung  auf 
beiden  Seiten  vom  Bauchfell  bekleidet  ist;  bei  dem  absteigenden  Thcile 
legt  es  sich  nur  an  die  vordere  Wand  an  und  der  schief  aufsteigende 
Theil  wird  von  dem  Bauchfelle  nirgends  umgeben. 

Die  Musk-elhaut,  tmüca  mnscularis,  besteht  aus  zwei  Faser- 
scliichten,  einer  äusseren  Längsfaserschichte  und  einer  inneren  circulä- 
ren  Lage.  Die  Längs  fasern  bilden  eine  vollständige,  wenn  auch 
verhältnissmässig  dünne  Lage  im  ganzen  Umfange  des  Dai^ns  und  sind 


*)  Nicht  kürzer,  wie  das  englische  Original  sagt. 
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namentlich  an  der  freien  Abtheilung  volhtändig  entwickelt.  Die  Rings- 
faser läge  ist  dicker  und  schärfer  begrenzt;  die  Fasern  liegen  dicht 
neben  einander  und  laufen  rings  um  den  Darm,  doch  ist  nicht  nach- 
weisbar, ob  jeder  einzelne  Zug  einen  vollständigen  Ring  bildet. 

Diese  Muskellage  wird  gegen  das  untere  Ende  des  Dünndarms 
allmählig  dunner;  sie  ist  von  blasser  Farbe  und  aus  glatten  Muskel- 
zellen gebildet.  Die  fortschreitende  Zusammenziehung  dieser  Fasern, 
welche,  nachdem  sie  an  irgend  einer  Stelle  begonnen  hat,  nach  abwärts 
sich  weiter  fortsetzt,  bildet  die  eigenthümliche,  wurm  förmige  oder 
peristaltische  Bewegung,  durch  welche  der  Inhalt  des  Darmka- 
nals in  demselben  vorwärts  geschoben  wird.  Bei  dieser  Bewegung  sind 
vorzugsweise  die  Ringfasern  betheiligt,  allein  die  Längsfasern  helfen 
gleichfalls  dabei  mit;  diejenigen  an  der  freien  Oberfläche  bewirken  die 
Streckung  und  Ausgleichung  der  einander  folgenden  Einbiegungen. 

Das  Unterschleimhautgewebe,  funica  sKÖmneosa,  s.  nervea, 
bildet  an  dem  Dünndarme  eine  deutliche,  weissliche  Lage  von  lockerer 
Beschaifenheit,  welche  sich  inniger  mit  der  Schleimhaut,  als  mit  der 
Muskelhaut,  zwischen  welchen  beiden  sie  eingelagert  ist,  verbindet. 
Wenn  man  ein  Stück  Darm  umstülpt  und  nun  in  die  vom  Bauchfell 
innen  ausgekleidete  Höhle  Luft  einbläst,  so  gelangt  dieselbe  durch  die 
Lücken  in  dem  Bauchfellüberzuge  bis  in  das  Unterschleimhautgewebe. 
Es  besteht  aus  lockerem  Bindegewebe,  das  mit  feinen  elastischen  Fasern 
durchsetzt  ist;  in  ihm  verbreiten  und  verzweigen  sich  die  zur  Schleim- 
haut hinziehenden  Gefässe  und  gehen  wiederholte  Theilungen  in  kleinere 
Aeste  ein,  die  in  die  Schleimhaut  vordringen,  um  dort  ein  reichliches 
Netz  zu  bilden. 

Die  innerste  Schichte,  die  Schleimhaut,  tnnlca  mHcosu,  zeichnet 
sich  durch  das  feinflockige,  sammetartig  zottige  Ansehen  ihrer  inneren 
Oberfläche  aus;  dieses  Ansehen  kommt  durch  eine  unendlich  grosse  Anzahl 
kleiner  Fortsätze,  der  Zotten,  rilll  InteMinalvs^  zu  Stande;  man  nennt 
wohl  in  Folge  davon  die  Schleimhaut  des  Darms  auch  Zotten  haut, 
memhrana  villosa,  Sie  ist  eine  der  gefässreichsten  Häute  des  gesumm- 
ten Körpers  und  besitzt  in  dem  oberen  Theil  des  Dünndarms  eine  leb- 
haft rothe  Farbe,  während  sie  nach  abwärts  dünner  und  blasser  wird. 
Die  Schleimhaut  enthält  in  ihren  tieferen  Schichten  gegen  den  Ueber- 
gang  in  das  submucöse  Gewebe  hin  eine  dünne  Lage  von  glatten  Mus- 
kelfasern, muscuku'is  mucosae ^  welche  bei  vielen  Thieren  leicht,  beim 
Menschen  schwieriger  nachweisbar  ist.  Sie  selbst  ist  aus  sogenanntem 
adenoidem  Gewebe  (His)  oder  cytogener  Bindesubstanz 
(Kölliker)  gebildet,  in  welches  verschiedene  drüsige  ^Bildungen  und 
zahlreiche  Gefässe  eingelagert  sind.  Dieses  adenoide  Gewebe  besteht 
aus  einem  äusserst  feinen  Bindegewebsnetze,  in  welches  zahlreiche 
Lymphkörperchen  eingelagert  sind.  Eine  besondere  Betrachtung  erfor- 
dern zunächst  die  Faltenbildungen,  die  Zotten  mit  dem  Epithel  und  die 
drüsigen  Gebilde. 

1.  Die  queren  Falten.  —  Die  Falten  und  Runzeln,  welche  man 
in  der  Speiseröhre  und  dem  Magen  findet,  kann  man  durch  Ausdehnung 
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dieser  Theile  vollständig  ausgleichen.  Die  Schleimhaut  des  Dünndarms 
jedoch  bildet,  neben  ähnlichen  Falten,  andere,  welche  auch  bei  der 
stärksten  Ausdehnimg  des  Daimkanales  nicht  verschwinden.  Diese 
dauernden  Falten  sind  die  queren  Falten,  pllcae,  s,  valvulae  conni- 
ventes  Kerkrhujü;  sie  bilden  stark  hervortretende  Erhebungen  der 
Schleimhaut,  welche  quer  zur  Längsachse  des  Darms  gestellt  sind,  und 
von  denen  eine  jede  mehr  als  die  Hälfte  bis  zu  zwei  Dritttheilen  des 
Darmumfanges  einnimmt ;  dabei  sind  sie  im  grosseren  Theil  des  Dünn- 
darms äusserst  dicht  hinter  einander  gereiht. 

Die  grossten  dieser  Falten  sind  etwa  5  Cm.  lang,  während  die 
meisten  unter  dieser  Grösse  bleiben;  grössere  und  kleinere  Falten  wech- 
seln oft  mit  einander  ab.  Manche  von  ihnen  spalten  sich  an  ihren  Enden, 
andere  hören  ganz  plötzlich  auf,  als  wenn  sie  scharf  abgeschnitten  wären, 
meist  nehmen  sie  jedoch  gegen  die  Enden  hin  an  Höhe  allmählig  ab. 
Jede  solche  Erhebung  besteht  aus  einer  wirklichen  Falte  der  Schleim- 
haut, indem  zwei  Lamellen  derselben  aneinander  gelagert  sind;  die 
Muskelhaut  betheiligt  sich  an  dieser  Bildung  dagegen  nicht.  Sie  ver- 
mehren die  Schleimhautoberfläche  und  ermöglichen  dadurch  eine  stärkere 
Absorptionsfähigkeit,  während  sie  zugleich  eine  Verzögerung  in  der 
Weiterbeförderung  des  Darminhaltes  veranlassen. 

Der  Anfang  des  Zwölffingerdarmes  ist  frei  von  solchen  Falten,  die- 
selben treten  meist  zuerst  3  bis  5  Cm.  von  dem  Pylorus  entfernt  auf. 
An  der  Einmündungsstelle  des  Ductus  choledochus  und  des  Ductus 
pancreaticus,  also  an  den  Stellen,  an  welchen  sich  die  Galle  und  der 
Pankreassaft  in  den  Darm  ergiesst,  werden  sie  sehr  gross  und  breit, 
halbmondförmig  und  stehen  so  nahe  bei  einander,  dass  die  Zwischen- 
räume zwischen  ihnen  nicht  grösser  sind,  als  die  Breite  der  Falten 
selbst  beträgt.  In  gleicher  Weise  setzen  sie  sich  durch  dass  gesammte 
Duodenum  und  die  obere  Hälfte  des  Jejunums  hin  fort,  dann  fangen  sie 
allmählig  an  kleiner  zu  werden,  und  weiter  von  einander  zu  stehen; 
endlich  werden  sie  gegen  die  Mitte  des  Ileums  hin  immer  unbestimmter 
und  unregelmässiger,  erscheinen  oft  stark  schief  gestellt  und  ver- 
schwinden endlich  vollständig.  Bei  starker  Ausdehnung  des  Darmes 
verstreichen  sich  die  Falten  im  unteren  Theil  des  Darms  oft  vollständig, 
während  sie  in  dem  oberen  Theil  selbst  nach  dem  Eintrocknen  noch 
als  starke  Leisten  hervorspringen. 

2.  Zotten.  —  Die  Zotten,  oilli  Intestinales,  Bildungen,  welche 
vorzugsweise  eine  Eigenthümlichkeit  des  Dünndarms  darstellen  und 
seiner  inneren  Oberfläche  das  sammetartige  Ansehen  verleihen,  sind 
schmale,  lange,  sehr  gefässreiche  Fortsätze,  welche  über  die  ganze 
Schleimhautoberfläche,  sowohl  auf  den  Falten,  als  zwischen  ihnen  äus- 
serst dicht  aneinander  gereiht  sind.  Am  schönsten  sind  sie  mit  der 
Loupe  zu  übersehen,  wenn  sie,  nachdem  siegereinigt  sind,  unter  einer 
durchsichtigen  Flüssigkeit  ausgebreitet  werden.  Sie  besitzen  vorwie- 
gend die  Form  von  wohlgebildeten,  abgeplatteten,  membranösen  Fort- 
sätzen;   andere  sind  an  ihren  freien  Enden  konisch,   cylindrisch,    keu- 
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lenfönnig  oder  fadenförmig.    Wenige  sind    wie   aus  mohreren  Zotten 
zusammengosetzt  gebildet. 

In  dem  Zwölf&igordarm  sind  die  Zotten  mein  blattförmig  breit, 
und  nach  abwarte  ändern  sio  ihre  Form  in  der  Weise,  dass  ihre  Breite 
allmählig  ab-  und  ihre  Länge  allmählig  zunimmt.  Im  Leerdarme  bilden 
sie  dann  mehr  zimgenförmige,  im  Krummdarm  mehr  fadenförmige  Ge- 
bilde. Ihre  Höhe  wechselt  von  0,2 — 1,2  Mm.,  so  daBS  die  Zotten  des 
Duodenums  in  ihrer  Höbe  zwischen  0,2  und  0,6  Mm.,  diejenigen  des 
Leerdarms  zwischen  0,5  und  0,9  Mm.  und  die  des  Krummdarms  zwi- 
schen 0,8  und  1,2  Mm.  wechBeln.  Das  umgekehrte  Yerhältniss  zeigt 
sich  hinBicbtIich  der  Breite;  im  ZwÖlfßngerdarm  sind  sie  bis  zu  1,2  Mm., 
ja  noch  darüber  breit  j  im  Jejunum  beti^gt  ihre  Breite  bis  zu  0,8  Mm. 
und  in  den  unteren  Abtheilungen  des  Ileums  erreichen  die  Zotten  kaum 
eine  Breite  von  0,2  Mm.  Gleichzeitig  stehen  dio  Zotton,  je  weiter  man 
im  Darm k anal  nach  abwärts  kommt,  um  so  Bparsamcr,  so  dass  sie  sich 
im  Duodenum  am  dichtesten  gestellt  finden.  Im  Duodenum  zählt  man 
auf  einen  G  Mm.  22 — iO  Zotten  im  Ucum  auf  dieselbe  Fläche,  von  den 
viel  schmäleren  Zotten  nur  18—30.  Ihre  GeBammtzahl  wird  von  Krause 
auf  wenigstens  4  Millionen  geschätzt. 

Kg.    201.      in.iehl     d«,  "■'«•  ™- 

Verbreitung  der  Blut- 
gefätse  in  deuDarmzot- 
ten.  Nach  einem  InjectioDs- 
prüpa  rate  von  LieberkQhn. 

Man  sieht  ■□  jeder  Zotte 
eine  kleine  Arterie  und  eine 
kleine  Vene,  welche  beiden 
tlufuh  ein  CapiDametK  mit 
einander  verbunden  lind. 


Fig.   2D2.      Gefüllte    Ly 
fasse   der  Zotten    d 

liehen  Darms. 

A.  Zwei  Zotten,  in  welchen  die 
LymphgefUsse  all  mit  weisser,  die 
Blutgefäsae  als  mit  dunkler  Masse 
erfüllt  erscheinen;  nach  Toich- 
ni  a  n  n.    "»j, 

H,  Kin  einfaches  ChyluagettUs;  b,  ein 
doppeltes  ChylusgelllBB  mit  grossen 
Schlingenbildungen  zwischen  seinen 
beiden  Aesten;  c.  die  horizontalen 
LymphgelUsae ,  welche  die  Lymph^e- 
Tisae  der  Zotten  mit  einander  verbin 
den  d  die  Blutgefilsee  aus  kleinen 
Arterien  und  Venen  mit  den  kwi 
sohen  hegen  den  Capülarnetzen  be 
atehend 

B      Mit     dunkler    Maaae     erfülltes 

LymphgefÄBS    einer   Zotte     es    bildtt  

im  freitn  tnde   ein   zusamraengeaetz 

tea  Netz     a   welches   d  irch    ein  ein 

fachea  Gefuss     b    mit   den  horizontalen   Geriaaen    am  Grunde  der  Zott«  verbun 

den  wt     Das  Präparat  stammt  \on  einem  plütilich  während  der  Verdauung  g« 

atorbenen  jungen  Manne  (nach  W    Krause)     «»/i 
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Die  Struktur  dor  Zotten  ist  eine  ziemlich  zusammengcsctKte.  Jede 
besitzt  eine  Grundlage,  die  wie  diejenige  der  Schleimhaut,  deren  Fort- 
sätze Hie  darstellen,  aus  adenoider  Substanz  besteht;  in  dieser  sind 
zahlreiche  Blutgefässe  verbreitet,  und  jede  Zotte  cntliält  ein  einziges 
oder  mehrere  Chyluagefässe ;  die  in  dem  adenoiden  Gewebe  eingelagerten 
Lymphzellcn  enthalten  öftera  Fctttröpfchen  oder  Pigmentkörnchen. 

Nerven  sind  in  den  Zotten  keine  nachgewiesen,  doch  werden  sie 
kaum  in  ihnen  fehlen.  Jede  Zotte  empfängt  einen  oder  mehrere  kleine 
Arterienzweige,  welche  sieh  theilen  und  an  ihrer  Oberfläche  unter 
dem  Epithelium  und  der  Grenzmembran  ein  feines  Capillaructz  bilden, 
aus  welchem  meist  eine  einzelne  Vene  hervorgeht. 

Die  Chyluagefässe  liegen  in  der  Mitte  der  Zotten  und  worden 
je  als  centraler  Chylusraum,  oder  Zottenslnus  bezeichnet.  In 
den  kleineren  Zotten  ist  nur  ein  einziges  LymphgcfäsB  enthalten,  das 
an  seinem  Ende  stark  verbreitert  ist  und  auch  in  seinem  Verlaufe 
weiter  ist,  als  die BlutcapIIlargefassG  rings  um  es  herum.  Nach  Toich- 
maun's  Beobachtungen  kommt  nie  mehr  als  ein  Chylusgefdss  in  jeder 
Zotte  des  Menschen  vor;  bei  den  Schafen  aber  fand  er  sowohl  wie  Frey 
ein  reichliches  Netzwerk  derselben  in  den  Zotten,  Von  mehreren  Beob- 
achtern wurden  auch  mehrfache  Chylusgetässe,  oder  Chylusgefassnctze 
liie  und  da  in  menschlichen  Zotten  beobachtet.  Uober  die  Existenz 
und  die  Beschaffenheit  der  Wandungen  dieser  Chyluaräume  bestehen 
noch  Mcinungsdtfferenzen ;  nach  Recklinghausen,  His,  Auerbach 
und  Kolliker  sind  sie  nur  durch  eine  äusserst  zarte  Endothelschichte 
von  dem  übrigen  Gewebe  abgegrenzt. 

Die  Zotten  werden  von  Oylinderepithel  mit  äusserst  zarten  Be- 
grenzungen und  deutbchen  Kernen  überkleidet.  An  den  freien  Enden 
sind  sie  mit  einer  dicken  Substanzlagc  versehen,  die  vertikal  gestreift 
iat;  bei  dor  Behandlung  mit  Wasser  quillt  diese  Masse  auf  und  ver- 
liert  ihre  Streifung.     Diese  Lage  wurde   zuerst   durch  Xöllikcr  und 
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In  der  einen  der  beiden  Zotten  ist 
nur  das  Gbylusaeräsn  dargestellt;  Id 
der  anderen  sind  die  Blutgefässe  dun- 
kel das  Chylns^fTiss  weiss  injicivt: 
der  Scijmtt  tiifTt  aiiss«rdcm  diu 
Bt-hlaucbflmiiRon  Drüsen  der  Siibinu- 
(osa  a.  Chj lusgefaage  dor  Zotten; 
a  horizontales  ChylusgcfäsB  uiiterbiilli 
kr  Drüsen  wcldies  di«  Zotteiige- 
iisai,  ftufniinint;  b,  das  Capillarnelz 
der  Blutg  ßlSBe;  e,  kleiner  Artcrien- 
ast  d  kleine  \ene;  e,  d.is  Zottencpi- 
tlicl  e  EpitheIderScblcim1iaut;f,ndc- 
noidöi  Gevrebe  der  Zotte;  g,  Lieber- 
kUhnathe  Drusen:  i,  tuniuasubmucosa. 
A  (JueraCiinitte  der  Liabe-kiihn'sclien 
Drusen  bei  stärkoi-er  Vergrösaerung, 
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Funke  entdeckt,  welche  beide  die  Streifen  als  feine  Kanäle  betrach- 
teten, die  die  Wand  durchbohrten;  während  Steinach  und  Brett auer, 
wie  auch  He  nie  annahmen,  dass  sie  feine,  den  Flimmercilien  ähnliche 
Stäbchen  seien.  Brücke  vertrat  vor  der  Entdeckung  der  Streifung 
die  Meinung,  dass  die  Epithelial/.ellen  an  ihren  freien  Enden  offen 
seien,  und  dass  jede  an  ihrem  aufsitzenden  Ende  durch  eine  Oeffnung 
mit  dem  Inneren  der  Zotte  in  Verbindung  stehe.  Anschliessend  an 
diese  Anschauung  von  Brücke  nahmen  Brettauer  und  Steinach 
an,  dass  die  Streifung  continuirUch  mit  dem  Zellinhalt  in  Verbindung 
stehe.  Kölliker  hält  auch  jetzt  noch  an  seiner  früheren  Meinung  fest 
und  sucht  durch  die  Erscheinungen  bei  Wassereinwirkung  auf  die  Zot- 
ten nachzuweisen,  dass  unter  der  Streifung  sich  noch  eine  die  Zelle 
abschliessende  Membran  finde. 

Nach  Heidenhain  stehen  die  aufsitzenden  Enden  der  Epithelial- 
zellen  durch  feine,  fadenförmige  Fortsätze  mit  den  tieferliegenden  Zel- 
len des  Schleinihautgewebes  und  diese  wiederum  durch  Fortsätze  mit 
den  centralen  Chylusräumen  in  Verbindung,  so  dass  dadurch  ein  zusam- 
menhängendes Canalsystem  zwischen  den  centralen  Chylusräumen  und 
der  Oberfläche  der  Zotten  entstünde.  Verschiedene  andere  Beobachter 
vermochten  diesen  Befund  nicht  zu  bestätigen.  Trotzdem  sprechen  an- 
dere Erfahrungen  zu  Gunsten  dieser  Meinung  und  es  scheint,  als  wenn 
sich  an  dieselbe  eine  Erklärung  für  die  Art  und  Weise  der  Aufnahme 
der  Fette  anknüpfen  lasse,  doch  kann  sie  noch  nicht  als  sicher  ange- 
sehen werden. 


Fig.  291. 


Fig.  204.  Epithelialzellen  aus  demDünn- 
darm  eines  Neugeborenen. 

A.  mehrere  im  Zusammenhang  von  der  Ober- 
«iiche  einer  Zotte;  «»/i;  B.  einzelne  Zellen,  ^/y 
1,  konischer  Zellkörper;  2,  freier  Hand  der  Zelle, 
welcher  bei  stärkerer  Vergrösserung  gestrichelt 
erscheint. 


Von  Brücke  wurde  in  den  Zotten  eine  Schichte  von  glatten  Mus- 
kelfasern aufgefunden ,  welche  aus  einer  dünnen  Lage  längs  verlaufen- 
der Fasern  rings  um  die  Anfänge  der  Chylusräume  herum  bestehen. 
Wenn  auch  beim  Menschen  diese  Lage  nicht  immer  zu  unterscheiden 
ist,  so  treten  die  Fasern  doch  bei  den  Thieren  scharf  hervor,  und  be- 
dingen nach  Brücke  bei  auf  sie  ausgeübten  Reizen  eine  starke  Ke- 
traction  der  Zotten. 

AVährend  der  Verdauung  erfüllen  sich  die  Epithelialzellen  mit  klei- 
nen Fetttropfen  in  ihrem  Inneren,  wodurch  ihre  Kerne  verdeckt  wer- 
den. Das  Oewebe  der  Zotten  wird  gleichfalls  trüb;  daneben  werden 
helle  Tropfen  beobachtet,  sowohl  in  den  Epithelialzellen,  wie  in  den 
tieferen  Geweben,  welche,  wie  es  scheint,  durch  das  Zusammenfliessen 
kleinerer  Partikelchen  nach  dem  Tode  entstehen.  Von  Kölliker 
und  Donders  wurde  der  Durchtritt  feiner  Fettpartikel  durch  die 
gestreiften  Massen  nachgewiesen. 

Von   verschiedenen  Forschem   sind   zwischen   den  Epithelialzellen 
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noch  besondere BildungoD,  sogenannte  Vaeuolen  (Letzerieh),  beob- 
achtet worden,  welche  eine  ofiFene  Verbmdung  des  Darmlumons  mit 
den  Chylusräumen  vermitteln  sollen. 

Nach  den  Untersuchungen  von  Eberth  ist  der  unter  dem  Epi- 
thelialüberzug  liegende  Grenzsaum  der  Zotte  von  zahlreichen,  feinen 
Oeffnungen  durchbrochen. 

3.  Drüsen.  —  Von  Drüsen  findet  man  in  der  Schleimhaut  des 
Dünndarms  die  Lieb  er küh naschen  Schläuche,  die  solitären  Follikel,  die 
Peyer'schen  Platten  und  die  Brunn er'schen  Drüsen,  welche  letzteren 
auf  den  Zwölffingerdarm  beschränkt  erscheinen.  Dieselben  haben  eine 
äusserst  verschiedene  Bedeutung,  die  ersteren  und  die  letzteren  ge- 
hören der  Gruppe  der  Schleimdrüsen  an,  während  die  solitären  Fol- 
likel und  Peyer'schen  Platten  als  Lymphorgane  aufzufassen  sind. 

Die  Lieberkühn'schen  oder  schlauchförmigen,  blinddarm- 
förmigen  Drüsen,  glandulae,  s.  cryptae Lieberkuehnianae,  s.mlnimae, 
s.  mucosae,  die  kleinsten  dieser  Drüsenbildungen,  finden  sich  über  alle 
Theile  der  Dünndarmschleimhaut  zerstreut  zwischen  den  Zotten  und 
in  der  Umgebung  der  grösseren  drüsigen  Bildungen.  Sie  bestehen  aus 
kleinen,  an  ihren  unteren  Enden  geschlossenen  Bohren  oder  Schläuchen, 
welche  mehr  oder  weniger  senkrecht  gegen  die  Oberfläche  gestellt  sind 
und  sich  durch  feine  Mündungen  an  ihr  öffnen.  Sie  sind  in  ihrer 
Bildung  den  Magendrüsen  ähnlich,  allein  sie  sind  weiter  von  einander 
getrennt,  manchmal  an  ihren  unteren  Enden  etwas  ausgebuchtet,  je- 
doch kaum  jemals  getheilt.  Aehnliche  Bildungen  finden  sich  auch  über 
die  Schleimhaut  des  Dickdarms  verbreitet.  Ihre  Grösse,  resp.  Länge 
richtet  sich  nach  der  Dicke  der  Schleimhaut,  die  sie  meist  vollständig 
einnehmen,  sie  wechselt  zwischen  0,3  —  0,4  Mm.;  ihr  Durchmesser  kann 
bis  zu  0,1  Mm.  betragen,  ist  aber  in  der  Regel  wesentlich  geringer. 
Die  Wände  der  Röhrchen  sind  dünn  und  mit  Cylinderepithel  ausge- 
kleidet; ihr  Inhalt  ist  durchscheinend,  körnig  und  flüssig;  manchmal 
ist  derselbe  mehr  weisslich,  was  von  einem  stärkeren  Zerfall  des 
Epithels  herkommt. 

Die  Haufendrüsen,  Peyer'schen  Platten,  aggregirten 
Drüsen,  tjlandulae  a(/minatae,  s,  Peyerij  s.  sociae,  s.  inmilae  Feyeri, 
s.  plexus  intest InalcSf  (von  Joh.  Conr.  Peyer  im  Jahre  1677  entdeckt 
und  beschrieben)  treten  im  Darm  in  Gruppen  oder  Platten  von  läng- 
Ucher  Gestalt  auf,  die  in  ihrer  Grösse  sehr  wechseln;  sie  werden  von 
2—10  Cm.  Länge  beobachtet,  imd  sind  1—3  Cm.  breit;  sie  liegen 
ihrer  Länge  nach  in  der  Längsachse  des  Darms  an  der  der  Mesen- 
terialanheftung  gegenüber  liegenden  Seite  und  werden  daher  am  voll- 
ständigsten übersehen ,  wenn  man  den  Darm  an  dieser  Anheftungsstelle 
aufschneidet. 

Sie  erscheinen  für  die  Regel  nicht  als  sehr  deutliche,  scharf  um- 
schriebene Bildungen,  die  oft  nur  zu  erkennen  sind,  wenn  der 
Darm  gegen  das  Licht  hin  gehalten  wird.  Am  zahlreichsten  sind  sie 
in  dem  unteren  Theile  des  Ileums  vorhanden,  wo  sie  auch  die  beträcht- 
lichste Grösse  besitzen;    nach  oben  hin  nehmen  sie  allmählig  an  Zahl 
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des  Ileuiuij. 

Diese  Fif^iiT  etellt  etwas  sche- 
matisch  eioen  Pejrer'schen  DrU- 
BenbAiifen  nua  der  Hitte  de« 
Itcuins  eines  jungen  HanDcs  in 
natOrlicher  Or9see  dar.  In  der 
oberen  Hälfte  aa.  bb,  ist  die 
Schleimhaut  erhalten ,  auf  ihr 
treten  auBser  der  Platte  einzelne 
Bolitäce  Follikel  auf.  In  der  un- 
teven  HiUfte  der  Figur  bb.  cc, 
sind  Subleinihaut  und  Platte 
wegprüparirt  und  man  sieht  hier 
die  unter  der  Platte  gelegene 
dichtere  Stelle  des  submucCsen 
.  Gewebe«.  Da  der  Darui  längs 
seiner  Mcaenterialanheftang  auf- 
geschnitten ist,  so  siebt  man 
die  BlutgL'fiLsse  von  den  Kündern 
Ulis  gegen  die  Mitte  hin  ver- 
laufen. 


^» 


and  GrösBe  ab,  und  TcrBcbwinden  endlich  ganz;  in  der  Regel  reichen 
sie  nur  wenif;  über  die  Mitte  des  Darms  in  die  Höhe,  doch  giebt  es 
ziemlich  znhlrciclic  Fälle,  in  denen  man  sie  noch  beträchlich  weiter 
nuch  aufwürts  beobachten  kann,  ja  in  einzelnen  Fällen  sind  Bio  bis  in 
die  unteren  Abtheilungeu  des  Zwölffingerdarms  verfolgt  worden.  Meist 
schwankt  ihre  Zahl  zwischen  20  und  30,  doch  kommen  sie  in  den  Fäl- 
len grosser  Verbreitung  auch  in  grösserer  Zahl  vor. 


irte    A 
Poye 


Fig.   Sati.      VergrÖii 
eines    Theils    eine 

Platte,  nach  Böhm.'   W/, 

Der  dunklere  Thell  der  Figur  stallt 
die  Bcscbati'enheit  der  Darmschleinkhaut 
in  der  Umgebung  der  Platte  dar ;  die 
Zotten     stehen    auf    dieser    Abiheilung  > 

ziemlich  dicht,  nnd  swiichea  ibnen  tre-  t   y. 

ten   sehr  zahlreiche  OefFnungen  Lieber-  y  \ 

kiihü'schcr  Drüsen    hervor.     Der   hellere  j  *  *r 

Theil  der  Figur  gehört   der  Peyer'achan  -Lfi  i 

Platte  an ;  die  liieberkfthn 'sehen  Drüsen  --      s.'        y 

stehen  vorzuga  weise  um  die  Follikel 
herum,  die  Zotten  stehen  weniger  dicht 
und  voraugsweiac  zwischen  den  einzel- 
nen Follikeln. 
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Die  Peyer'schen  Platten  bestehen  aus  Gruppen  von  kleinen  rua 
den ,  abgeflachten  Bläsehen  oder  Kapseln  den  sogenannten  Lymphfol 
likeln,  welche  eine  grosso  Äehnlichkeit  mit  denjenigen  haben  die  bei  den 
Tonsillen  und  Balgdrüsen  beschrieben  worden  sind  Sie  bestehen  aus  einem 
äusserst  zarton,  bindegewebigen  Netzwerke  welches  gegen  die  Iluuder 
der  Follikel  etwas  dichter  wird  imd  so  eine  Art  von  Hülle  um  sie  hemm 
bildet,    wobei  es  jedoch  öfters  vorkommt,   dass  benachbarte  Follikel 


492 


Vi!  ril  anan  gsorga  110. 


kerne   8i;liiirfo  Ab;!;reuzuiig  von  einander   zeigen.     In    dieses  Netzwerk  1 
ist  eiiiu  grosse  Ztihl  vun  Tiymphlcörpefclieu  oingolagort;    es    stimmt   da- 
her das  Orundgcwßhu  vollständig  mit  der   adenoiden  Substanz    übcrein 
und    Terleibt    den   Follikeln     ein    weissüches   oder    mehr    graues   An- 
sehen,     Zwischen   den    einzelnen    Follikeln    ist    die   SHileimhaut     mit 
Iiioberkülin'aelion  Drüsen  beao^zt;    die  Zotten  stehen  auf  den  Folli- 
keln sparsamer,  oder  fehlen;  die    sie  überkloidende  Selileimhaut  ist  oftJ 
fiber  ihnen  leicht  eingesunken  und  bildet  so  kleine  Grübclien.   UnterhalbiJ 
den  Follikeln  ist  das  Gewebe  der  Schleimhaut  und  der  Snbmucosa  we--l 
sentlich  dichter   als   an   anderen  Stellen.     Feine  Blutgefässe   vcrbreitenC 
sich  äussei-st  reichlich  an  den  Wanden  der  Lymphfollikel ,    und  gobeo 
Cnpillargefosso  au  das  Innere  derselben  ab,  die  im  Zusammenhang  mit   i 
der  nctzl'timiigea  Grundlage  bis  gegen  die  Mitte  hin  reichen ,  sich  (bum 
schlingcnförmig  umbiegen   und   zut  Wand  zurückkehren.     Die  Fülhkol 
sind   nur  durch  die  dichtere  Beschatienheit   des   ihre  Grundlagis  bilden- 
den Netzwerkes  etwas  RchÜrfer  von  ihrer  Umgebung  abgeschieden,  mit 
der  sie    sonst   im    Baue   nahezu    übereiustimmen   und    im  Zusaniracu- 
hang  sind. 

Die  Verzweigungen  der  ChylusgefÖBse ,   weiche    sich    sehr  reichiioUi 
in  das  gesammte  adenoide  Gewebe  der  Schleimhaut  eingelagert  findeu, 

Fig.  207. 


;  Lympli 


en  Theil  einer I'oyor'! 
efllaie,  nHL-h  Frey.    »*/ 


Dus  I'rilpiirut  eluniiut  vou  ciiiom  plätKlich  geBtoibcnon  zwAnzigjillirtgen  Manna, 
aus  der  unteren  AMheiluuf?  de«  llcuiiis.  Das  Epithel,  welches  in  dem  Original 
fehlt,  iit  scheniiitiEuli  xuin  Tbeil  nauhgetrageu.  a,  a,  Zotten,  deren  ChjluBge- 
tÜasc  wuisti  erucbeinen;  b,  b,  Drüse nacbläuche;  c,  c,  muscularii  macoEaei  d,  d,  Kap- 
peln der  Lymphfollikel ;  e.  e,  SubetanE  der  FoUikel  (dieselbe  sollte  statt  durch 
die  quere  Strichelong  dui-ch  Funktining  dargestellt  eeinl;  f,  f,  ChylnsgefässnetEO 
Kwiacben  den  einzelnen  Follikeln,  nach  oben  in  Verbindnag  mit  den  Chylusga- 
ttiBscn  der  Zotten;  nach  unten  vereinigen  sie  sich  mit  den  die  Baais  der  Follikel  — 
nmgebenden  ChjlusgcfiiBsen,  g,  und  dfn  Chyhi8gefiVss8ta.mmclien,  g",  der  SubmQ'^ 
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bilden  bcaondorfl  reiche  und  weite  GefKaee  dicht  um  die  Follikel  lierum ; 
sie  liegen  ihnen  so  innig  an  und  Bind  so  stark  nuBgebildet ,  dass  die 
Follikel  gleichsam  in  »ie  eingebettet  erscheinen;  doch  dringen  die  Chy- 
lusgefässe  nicht  in  das  Innere  der  Follikel  ein. 

In  früheren  Zeiten  hielt  man  die  Pey ersehen  und  übrigen  ge- 
schlossenen Follikel  des  Ileums  für  eine  Art  von  abgekapselten  Se- 
kretionsdrflsen ,  seitdem  man  jedoch  die  Capillargefasse  in  ihnen  und 
das  reichliche  Chylusnetz  um  sie  herum  entdeckt  hat,  rechnet  man  sie 
zu  den  Lymphgcfässdrüsen.  Wenn  auch  manche  ihrer  Beziehungen 
noch  nicht  über  alle  Zweifel  erhaben  sind,  so  ist  doch  als  ziemlich 
sicher  anzunehmen,  dass  sie  eine  der  Quellen  für  die  Bildung  der 
Lymphzcllen  abgeben.  Auffallend  ist  noch  der  Umstand,  dass  die 
Fcyer'schen Platten  in  derJugend  besser  entwickelt  erscheinen,  als  in 
späterer  Zeit,  und  daaa  aie  in  dem  höheren  Älter  ziemlich  stark  schwin- 
den. Sie  verhalten  sich  in  dieser  Hinsiebt  anderen  in  die  gleiche  Ka- 
tegorie gehörenden  Bildungen ,  wie  z.  B.  der  Thymus,  analog,  die  auch 
mit  dem  zunehmenden  Alter  verschwinden.  Zum  Theil  mag  jedoch  diu 
Beobachtung  geringerer  Entwicklung  dieser  Gebilde  des  Darms  durch 
die  häufige  Erkrankung  derselben  und  ihren  damit  verbundenen  Unter- 
gang bedingt  sein,  wobei  das  häufige  Vorkommen  der  Typhuser- 
krankung nicht  unwesentlich  in  Rechnung  zu  ziehen  sein  wird. 
Fijt.  '>!'8.  Adenoides  Gewebe  der 
Darcischleimhaut  de«  Schtifcii 
nach  Frey.    *»/, 

Die  Abbildung  stellt  einen  Querschnitt 
durch  die  Dnrmschleimhaut  dar  welcher 
eine  LieberkQhn'sche  Drüse  volUtilndig  drei 
andere  zum  Thuil  ((etroffen  hnt.  a  J  Hüh 
li'n  der  LiebcrkQhn'achen  DrOsen  b  Fpi 
thclialieUeii,  die  zu  ihrer  Ansklcidung  die 
iicn;  c.  rctihulirte  Grundlage  der  Schleim 
liiLut,  theilweise  noch  mit  Lrinphiellen  d  er 
nillt. 

Die  Bolitären  Drfiscn,  folliculi 
mlitiirii ,  s.  siioraife.i,  sind  weiche,  weisse, 

abgerundete,  leicht  hervorragende  Gebilde  etwa  von  der  Gros-ie  eines 
Hirsekorns,  welche  zerstreut  über  die  Schleimhaut  des  gesamnitcn 
Dünndarms  gefunden  werden.  8ie  smd  sowohl  gegen  die  Mesentenal- 
anheftung  wie  gegen  den  freien  Rand  hm  sowohl  zwischen  ah  auf  den 
Kerkring'schen  Palten  vorhanden  und  sind  ebenfalls  in  der  unteren 
Abtbeilung  des  Dünndarms  wieder  zahlreicher  als  in  der  oberen 
Diese  einzelnen  Follikel  besitzen  keine  Oeffnungen  sondern  stellen  in 
gleicher  Weise  wie  die  Follikel  der  Pey  er  sehen  Platten  geschlossene 
Bildungen  dar,  welche  in  ihrem  Inneren  eine  opake  lialbflQssige  Sub 
stanz  mit  zahlreichen  Zellen  und  feinen  Kornern  in  einem  feinen  Rc- 
ticulum,  nämlich  adenoides  Gewebe,  enthalten.  Die  freien  Rändei 
der  Follikel  ragen  etwas  über  die  Schleimhautflächc  hervor  und  sind 
hie  und  da  mit  Zotten  besetzt,  während  LieberkQhn'sche  Drüsen 
um  sie  herum  gelagert  sind. 


Verdanungiorgane. 


»/■ 


Der  hellere  Theil  der  Figur  ist  die  durch  den  Follikel 
hervorgebmchte  Erhebung,  weklie  mit  wenigen  Zotten  be- 
netzt int  i  an  dem  übrigen  Theil  stehen  die  Zotten  etwas  dich- 
ter und  zwischen  ihnen  befinden  »ich  die  Oefinungen  der 
LieberkQhn'gchen  Drüsen. 

Im  Gnindtjpai  etimmt  das  Gewebe  der  Schleimhant 
nnd  dasjenige  der  «olititren  Follikel,  sowie  der  Follikel 
der  Peyer'echen  Platten  TolUtitndig  überein;  en  Bind  daher  die  letzteren  >nicht 
Bildungen  ganz  boeondercr  Art,  sondern  sie  lausen  sich  als  reichlichere  Anhrui- 
fnngcn  von  adenoider  Substanz  aulfassenc ;  >sie  nnlerRcheiden  sich  von  der  illiri- 
gen  adenoiden  Substanz  des  Darms,  besonders  von  derjenigen  der  Zotten  nnd 
Falten  der  Oberfläche  durch  einen  geringeren  Reichthnm  an  BlntgefÖssen .  daher 
sie  auch  an  blutreichen  frischen  oder  an  injicirien  Prüparaten  als  hellere  Flecken 
in  die  Augen  fallen..     His. 


Fig.  300. 


A.    Du 


a,  Zotten;  b,  Schleimhantgriindlage;  c,  Brun- 
ner'sche  DrClsen  j  1,  1,  Ausführungsgilnge  der- 
selben; d ,  d",  die  tieferen  Schichten  der 
Schleimhaut  und  Unter^chleinihautgewche. 

B.    EinzelneDrasenbUschcn  auf  dem 
Durchschnitt.    W"/, 

a,  a,  mit  Lumen;  b,  ohne  Lumen.  Zeichnun- 
gen von  Pr.  Fismer. 

Die  Brunner'schen  Drüsen, 
tranbonfSrmigen  Darmdrüeen, 
Duodenaldrüaen,  gUtmhdae  Biun- 
nerlmiae,  s.  Hninutanae ,  x.  j^tiirreas  sr- 
cutidariiim,  sind  kleine,  runde,  zusam- 
mengesetzte, von  dem  schweizerischen 
Arzte  Brunner  entdeckte  Drüsen,  welche  in  dem  Zwölffingerdarme 
vorkommen,  wo  sie  sich  am  zahlreichsten  in  der  oberen  Abtheilung 
finden,  und  vorzugsweise  einen  Raum  von  8 — 10  Cm.  Länge  vom  Py- 
loniB  an  einnehmen.  Doch  finden  sie  sich  auch  zcretrcut  in  den  übrigen 
Ahtheilungen  des  Zwölffingerdarms.  Sic  sind  in  das  submucüsc  Ge- 
webe eingelagert  und  werden  sichtbar,  wenn  man  die  Muskelhaut  von 
aussen  her  wegpräparirt.  Sie  sind  wahre,  zusammengesetzte,  trauben- 
förmigc  Drüsen,  die  aus  äusserst  kleinen  Läppchen  und  verzweigten,  an 
der  Oberfläche  mündenden  GHingen  bestehen.  Sie  sondern  einen  alka- 
lischen Schleim  ab,  in  welchem  wesentliche,  geformte  Elemente  nicht 
zu  finden  sind;  auf  geronnenes  Eiweiss  wirkt  ihr  Absondemugspro- 
dukt  nicht  verdauend  ein, 

QofilBse  nnd  Nerven.  —  Die  Zweige  der  Artcria  mcsenterica  siiperior  brei- 
ten sich,  nachdem  sie  die  Anheftungsstelle  der  Darmwand  erreicht  haben,  mnd  um 
den  Dann  hemm  aus,  und  vonsweigen  sich  in  tahl losen  kleinen  Anstehen,  welche 
reichliche   Anastomosen    unter  einander  eingehen.      Die   meisten  der    grosseren 
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Aeste  verlauten  unmittelbar  unter  der  Serosa;  viele  von  ihnen  durchdringen 
die  Muskelhaut,  versorgen  sie  auf  ihrem  Wege  mit  kleineren  Aesten  und  gelan- 
gen dann  in  die  Submucosa;  hier  bilden  sie  abermals  ein  flaches  Netzwerk, 
schicken  sehr  reichlich  noch  feinere  Aeste  in  die  Schleimhaut  und  enden  in  den 
Capillametzen  der  Falten,  der  Zotten  und  der  Drüsen  dieser  Membran,  welche 
von  den  Häuten  des  Darmkanals  bei  Weitem  die  blutreichste  ist.  Die  feinen 
Capillarien  der  Muskelhaut  sind  in  zwei,  aus  länglichen  Maschen  bestehende 
Lagen  angeordnet,  welche  den  beiden  Muskellagen  in  ihrem  Verlaufe  folgen.  — 
Die  Venen  begleiten  in  ihrem  Verlaufe  die  Arterien. 

Die  Lymphgefässe  des  Darms  können  als  solche  der  Schleimhaut,  oder 
Chylusgefasse,  und  als  solche  der  Muskelwand,  oder  eigentliche  Lyraph- 
ge fasse,  unterschieden  werden.  Diejenigen  der  Schleimhaut  bilden  reichliche 
Netze,  welche  sowohl  die  Schleimhaut,  wie  die  Submucosa  durchziehen;  die 
grösseren  Gefösse  finden  sich  in  der  letzteren  Abtheilung ;  doch  lassen  sich  nicht, 
wenigstens  beim  Menschen  nicht,  in  gleicher  Weise  wie  beim  Magen  zwei  nach 
diesen  Lagen  abgegrenzte  Abtheilungen  unterscheiden  (Teichmann).  Von  hier 
aus  dringen  die  Lymphgefässe  in  die  Muscularis  des  Darms  ein,  bilden  zwischen 
den  beiden  Muskelschichten  längsverlaufonde  Züge,  welche  durch  zahlreiche 
Anastomosen  sich  untereinander  und  mit  den  Lymphgefässen  der  Submucosa  ver- 
binden und  sich  schliesslich  in  der  Nähe  der  Mesenterialanheftung  dicht  unter 
der  Serosa  sammeln.  Diese  der  Dicke  der  Darmwand  angehörenden  Lymphge- 
fässnetze  nennt  Auerbach,  Plexus  interlaminaris. 

Die  Nerven  des  Dünndarms  stammen  hauptsächlich  von  dem  Plexus  mesen- 
tericus  superior;  dieses  Geflecht  bildet  sich  aus  Nerven,  welche  von  dem  Plexus 
coeliacus  in  der  Mitte  und  von  den  beiden  Ganglia  semilunaria  zu  den  Seiten 
herkommen.  Die  Geflechte  und  geflechtartigen  Zweige,  in  welche  sie  sich  thei- 
len,  liegen  der  Art.  mesenterica  superior  an,  bilden  auf  ihr  ein  ziemlich  dichtes 
Maschenwerk,  welches  sich  mit  den  Aesten  der  Arterie  verzweigt  und  immer 
weitere  Maschen  bildet,  je  mehr  sie  sich  von  dem  Stamme  entfernen.  Schliess- 
lich dringen  sie  mit  den  Arterien  zwischen  den  beiden  Blättern  des  Bauchfells 
in  zahlreichen  Aesten  zu  der  Darmwand. 

In  der  Darmwand  selbst  finden  sich  zwei  Nervennetze;  das  eine  von  ihnen 
liegt  zwischen  den  Längs-  und  Kreisfasem  des  Darms  und  enthält  reichliche 
kleine  Ganglien;  dies  ist  .der  Plexus  myentericus  (Auerbach).  Das  andere, 
gleichfalls  mit  vielen  Ganglien  versehene  Netz  steht  mit  dorn  vorigen  durch 
zahlreiche  Aestc  in  Verbindung  und  ist  in  der  Submucosa  eingelagert  (Meiss- 
ner). Beide  Netze  verbreiten  sich  über  die  ganze  Länge  des  Darms  vom  Pfört- 
ner an  bis  zum  After. 

Der  Diekdam. 

Der  Dickdarm,  intestinum  rraiv^umy  .«?.  nmplumy  erstreckt  sich  vom 
Ende  des  neums  bis  zum  After;  man  theilt  ihn  ein  in  den  Blinddarm 
sammt  Wurmfortsatz ,  den  Grimmdarm  und  den  Mastdarm ;  der  Grimm- 
darm wird  dann  wiederum  in  vier  ünterabtheilungen  geschieden,  welche 
man  als  aufsteigenden,  quer  verlaufenden  und  absteigenden  Grimm- 
darm und  als  S  formige  Krümmung  unterscheidet. 

Seine  Lange  beträgt  etwa  ein  Ffinftheil  bis  ein  Sechstheil  der  ge- 
sammten  Länge  des  Darmkanals;  sein  Durchmesser  übersteigt  be- 
deutend denjenigen  des  Dünndarms  und  wechselt  an  verschiedenen  Stellen 
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zwischen  5  und  8  Cm.  im  Mittel;  doch  kommen  auch  bedeutend  stärkere 
Ausdehnungen  vor.  Vom  Coecum  an  verringert  sich  sein  Lumen  all- 
mähhg  nach  abwärts,  nur  unmittelbar  über  dem  unteren  Ende  des  Mast- 
darms bildet  sich  eine  deutliche  Erweiterung. 

In  seiner  äusseren  Form  unterscheidet  sich  der  Dickdarm  wesent- 
lich von  demDünndaime;  während  dieser  als  glatter,  gleichmässig  cylin- 
drischer  Schlauch  verläuft,  treten  an  der  Oberfläche  des  Dickdarms 
zahlreiche  Aussackungen  hervor,  welche  von  einander  durch  tiefe  Ein- 
schnürungen geti-ennt  und  durch  drei  starke,  glatte  Längszüge  von  Mus- 
kelfasern in  drei  Reihen  angeordnet  sind.  Auf  den  Mastdarm  dehnen 
sich  diese  Aussackungen  nicht  aus. 

Der  Blinddarm,  iiifcsfhnnn  coecum,  s.  capuf  coecum  coh)  ist  der 
Theil  des  Dickdarms,  welcher  unterhalb  der  Einmiindungsstelle  des 
Krummdarms  liegt.  Seine  Länge  beträgt  etwa  (»  —  8  Cm.  und  sein 
Durchmesser  nahezu  das  Gleiche;  er  ist  der  weiteste  Theil  des  Dick- 
darms. 

Der  Blinddarm  liegt  in  der  rechten  Darmbeingrube,  unmittelbar 
hinter  der  vorderen  Darmwand;  er  ist  vorn,  unten  und  zu  beiden  Sei- 
ten von  dem  Bauchfelle  überzogen,  aber  hinten  fehlt  in  der  Regel  der 
Bauchfellüberzug;  an  dieser  Stelle  ist  er  mit  der  Fascia  iliaca  durch 
lockeres  Bindegewebe  verbunden.  In  diesem  Falle  ist  der  Blinddarm 
vollständig  fixirt,  während  er  in  anderen  Fällen  dadurch  beweglicher 
ist,  dass  er  rings  von  dem  Bauchfell  umgeben  wird,  w^elches  alsdann 
eine  Duplicatur,  meso-coeann,  bildet. 

Von  der  inneren,  unteren  Abtheilung  des  Blinddarms  j^eht  ein 
schmaler,  runder,  zapfenfonniger  Fortsatz,  der  Wurmfortsatz, 
"Wurmanhang,  ^>roc^\s.s^?/.s'  venni/ormis,  .s*.  appendix  rermicularii<y  ,s.  coeriy 
ab.  Die  Weite  dieses  Fortsatzes  übersteigt  in  der  Regel  diejenige  einer 
starken  Federspule  nicht  bedeutend,  während  die  Länge  sehr  grosse 
Vei'schiedenheiten  bei  den  verschiedenen  Individuen  zeigt;  sie  wechselt 
von  2  Cm.  bis  zu  15  Cm.  In  der  Regel  ist  der  Wurmfortsatz  nach 
aufwärts  und  einwärts  gerichtet;  er  verläuft  mit  einer  kleinen  Krüm- 
mung hinter  dem  Blinddarm  her  und  endigt  mit  einer  geringen  An- 
schwellung. Der  Anhang  ist  bis  an  sein  Ende  hohl  und  mündet  in 
den  Blinddarm  mit  einer  kleinen  Oeffnung,  welche  manchmal  von  einer 
Schleimhautfalte  umgeben  ist;  in  seiner  Lage  wird  er  durch  eine  schmale 
Peritonealfalte,  mei^enteriohim  procesfius  vermifonniSj  erhalten. 

Die  Blinddarm  klappe,  Dickdarmklappe,  Bau  hin 'sc  he 
Klappe,  ralrula  coeci\  s.  coli,  .s*.  i/eo-coecaIf\%  s,  BatthiHt,  —  Das  untere 
Ende  des  Dünndarms  steigt  aus  dem  Becken  von  links  und  vorn  nach 
rechts  und  hinten  empor  und  dringt  in  den  Anfang  des  Dickdarms, 
etwa  G-  S  Cm.  von  dem  Grunde  des  Blinddarms  entfernt  und  an  dem 
IJebergang  desselben  in  den  Qrimmdarm,  schief  ein.  Die  Oeffnung, 
welche  vom  Ileum  in  den  Dickdarm  führt,  ist  mit  einer  aus  zwei  Ab- 
theilungen oder  Falten  bestehenden  Klappe  besetzt. 
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Die  Figur  BtelU  das  aufgeblasene  iinil  ge- 
trocknete untere  Ende  des  DilnndarinH .  den 
Blinddarm  mit  dem  Wurmfortsatz  nnd  das 
Anfnngaatück  des  Colons  dar;  die  Wand  des 
Blinddarms  und  des  aufsteigenden  Colons  int 
theilweise  entfernt,  i,  Ileuni;  c,  Coecum;  o, 
Colon  ascendena;  a,  untere,  c,  obere  Ablhej- 
liing  der  KUppe. 


Der  Zwischenraum  zwischen  den  bei- 
den Falten  bildet  eine  enge,  läng:liohe 
Spalte,  welche  nahezu  quer  zur  Kielitunff 
des  Dickdarms  liegt.  Dos  vordere  Endo 
dieser  Oeffnung,  welches  nach  vom  und 
links  hin  sieht,  ist  abgerundet,  das  hin- 
tere Ende  dagegeo  enge  und  zugespitzt. 
Sic  ist  oben  und  unten  von  zwei  halb- 
mondförmigen Falten,  welche  nach  innen  gegen  dos  Coecum  und  das 
Colon  hinragen,  begrenzt.  Die  untere  Falte  steht  schief,  ist  die  direkte 
Fortsetzung  der  Wand  des  Dünndarms  und  ragt  am  weitesten  hervor; 
die  obere  Falte  ist  mehr  horizontal  gerichtet,  ist  kürzer  und  ist  als 
eine  Fortsetzung  der  Wand  des  Colons  anzusehen.  An  beiden  Enden 
der  Oeffnung  stosaen  die  Falten  zusammen  und  bilden  dann  eine  ein- 
fache Erhebung  um  die  Darmwand  herum;  diese  Fortsetzungen  nennt 
man  /reiiiiia,  s.  retinaciih  ealnilae.  Die  Oberfläclien  der  Kandfalten, 
welche  gegen  den  Dünndarm  hin  gerichtet  sind,  sind  auch  von  d(* 
Fortsetzung  der  Dtinndarmschleimhaut  bedeckt;  an  dieser  wie  an  jener 
finden  sich  Zotten  und  in  sie  sind  sehr  zahlreiche  T^ymplifollikel ,  welche 
oft  eine  continuirliche  Lage  bilden,  eingelagert.  Die  gegen  den  Dick- 
darm hin  gewendeten  Oberflächen  der  Randfaltcn  sind  der  Dickdarm- 
schleimhaut analog  glatt  und  ohne  Zotten.  Wenn  der  Plinddarni  aus- 
gedehnt ist,  spannen  sich  die  ßctinacula  und  die  Itänder  der  Falten 
legen  sich  aneinander;  sie  schliessen  dabei  die  Oelfnungen  so  dicht, 
dass  ein  Rücklluss  des  Inhalts  in  das  Ileum  vollständig  gehindert  wird, 
während  dabei  das  Eindringen  weiterer  Hassen  aus  dem  Dünndarm  in 
den  Dickdarm  fortwährend  stattfinden  kann. 

Jede  Äbtheilung  der  Klappe  besteht  sonach  aus  zwei  Schleimhaut- 
lamellen,  die  an  den  freien  Rändern  in  einander  übergehen  und  zwischen 
sich  ausser  dem  submucosen  Gewebe  eine  Anzahl  von  Muskelfasern  be- 
sitzen, welche  direkt  aus  den  Ereisfaserschichtcn  des  Ileums  und  des 
Colons  hervorgehen.  Die  Liingsfaserschichte  und  der  seröse  Deberzug 
betheiligen  sich  an  der  Bildung  der  Klappe  nicht,  sondern  ziehen  unun- 
terbrochen von  der  einen  Darmabtheilung  zur  anderen  über  sie  hinweg. 

Der  aufsteigende  Grimmdarm,  eoli)»  tisccniirns ,  s.  dvxtmm, 
liegt  in  den  Regionea  lumbaria  und  hypochondriacn  dextrae,  be- 
ginnt am  Blinddarm  an  der  Einmündungsstcllc  des  TIcums  und  steigt 
nahezu  senkrecht  zur  unteren  Fläche  der  Lebpr  auf;  in  der  Nähe  der 
Gallenblase  tritt  er  vorwärts  und  wendet  sich  dann  plötzlich  nach  links, 
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wobei  er  die  erste,  rechte,  oder  Leberkrfimmung,  flexura  coli 
prima,  8.  dexfra,  s.  hepafica,  bildet.  Der  aufsteigende  Grimmdann  ist 
enger  als  der  Blinddarm,  aber  weiter  als  der  quere  Grimmdann.  Von 
vom  her  wird  er  yon  einigen  Dünndaimsehlingen  bedeckt  und  hinten  durch 
das  Bauchfell,  das  ihn  Yorn  und  an  den  Seiten  überzieht,  und  gewohnlich 
einen  Streifen  seiner  Wand  an  der  hinteren  Seite  frei  lässt,  an  die  hin- 
tere Bauchwand  geheftet  und  durch  lockeres  Bindegewebe  mit  ihr  ver- 
klebt. Er  liegt  dabei  der  Fascie,  die  den  M.  quadratus  lumborum  und 
die  vordere  Flache  der  Niere  überzieht,  an.  In  einzelnen  Fällen  erhalt 
er  einen  vollständigen  Bauchfellüberzug  und  ist  dann  an  ein  deutliches, 
aber  kurzes  Mesocolon  dextrum  angeheftet. 

Der  Quergriramdarm,  colon  transversiimy  verläuft  von  der  Regio 
hypochondriaca  dextra  durch  den  obersten  Theil  der  Regio  umbilicalis  zur 
Regio  hypochondriaca  sinistra.  In  manchen  Fällen  ragt  er  bis  zum  Kabel, 
ja  selbst  noch  tiefer  herab.  An  jedem  Ende  liegt  er  sehr  tief,  der  hinteren 
Bauchwand  mehr  oder  weniger  dicht  an,  aber  in  der  Mitte  krümmt  er 
sich  nach  vorn  und  legt  sich  dicht  an  die  vordere  Bauchwand.  Auf  diese 
Weise  beschreibt  er  einen  Bogen,  den  Grimmdarmbogen,  dessen  Con- 
cavität  gegen  die  Wirbelsäule  hin  und  nach  aufwärts  gerichtet  ist. 

Nach  oben  hin  berührt  der  Quergrimmdarm  die  untere  Fläche  der 
Leber,  die  Gallenblase,  die  grosse  Curvatur  des  Magens  und  das  untere 
Ende  der  Milz.  Unter  ihm  liegen  die  Schlingen  des  Jejunums  und  nach 
hinten  das  Endstück  des  Zwölffingerdarms,  Seine  vordere  Fläche  wird 
von  dem  Bauchfell  des  Netzbeutels,  seine  hintere  Fläche  von  einem 
Blatte  des  gi*ossen  Bauchfellsackes  überzogen. 

Der  absteigende  Grimmdarm,  colmi  descetulens,  s.  sinistrum^ 
geht  aus  dem  Quergrimmdarm  durch  die  zweite,  linke,  oder  Wilz- 
krümmung,  y/(^jrwra  coli  secunda,  s.  sinistra,  s.  splenica,  hervor,  durch 
welche  der  Grimmdarm  ziemlich  scharf  nach  abwärts  biegt  und  durch 
die  Rcgioncs  hypochondriaca  et  lumbaris  sinistrae  zur  linken  Darmbein- 
grube gelangt,  wo  er  die  dritte  Biegung  eingeht.  Diese  Grimmdarm- 
abtheilung liegt  in  der  Regel,  namentlich  oben,  noch  etwas  weiter 
der  Mittellinie  der  hinteren  Bauchwand  zugedrängt,  als  die  rechte;  sie 
ist  vom  und  an  den  Seiten  mit  Bauchfell  überzogen,  liegt  vor  dem 
linken  Lendenschenkcl  des  Zwerchfells,  dem  viereckigen  Lendenmuskel 
und  der  linken  Niere  und  wird  von  vornher  von  einigen  Dünndarm- 
schlingen bedeckt. 

Die  S  förmige  Grimmdarmbiegung,  Hüftkrümmung, 
flexura  sigmoidea^  s.  iliuca,  s.  inferior,  s.  S  rofnanum,  besteht  aus  ei- 
ner doppelten  Biegung  des  Grimmdarms  in  Gestalt  eines  etwas  ver- 
drehten S,  welche  in  der  linken  Darmbeiugrube  beginnt,  mehr  oder 
weniger  weit  nach  rechts  hinüberbiegt  und  in  der  Gegend  des  Promon- 
toriums in  den  Mastdann  übergeht.  I^i  der  Regel  findet  dieser  Ueber- 
gang  an  der  Ärticulatio  sacro-iliaca  sinistra  statt,  öfters  aber  wechselt 
auch  die  Stelle  und  rückt  weiter  nach  rechts  hinüber»  Das  S  romanum 
ist  vollständig  mit  einem  Bauchfellüberzuge  versehen,  der  ein  ziemlich 
langes  Gekröse  bildet,  durch  welches  der  Darm  äusserst  beweglich  an 
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die  linke  Darmbeingrube  befestigt  ist.  Diese  Darmabtheilung  liegt  ent- 
weder dicht  hinter  der  vorderen  Bauehwand  oder  ist  nur  durch  wenige 
Dünndarmschlingen  von  ihr  getrennt;  sie  ist  die  engste  Abtheilung  des 
Qrimmdarms. 

Zusammensetzung  der  Dickdarmwand.  —  DieWandungen 
des  Dickdarms  besteben  aus  denselben  vier  Schichten  wie  diejenigen 
des  Magens  und  des  Dünndarms. 

Die  seröse  und  submucose  Schichte  bedürfen,  da  sie  keine  Beson- 
derheiten zeigen,  keiner  weiteren  Erörterung. 

Die  Muskelhaut,  fnnica  mmcukms,  besteht  wio  an  den  anderen 
Theilen  des  Yerdauungskanales  aus  äusseren  Längs-  und  inneren  Kreis- 
fasern. Die  Längsmuskelfasern  sind  jedoch  beim  Colon  und  Coe- 
cum  nicht,  wie  bei  den  übrigen  Darmabtheilungen,  in  eine  gleichmässig 
den  Darm  umgebende  Schichte  angeordnet,  sondern  sie  sind  nur  zu 
drei  scharf  getrennten,  flachen  Längsbändem  vereinigt  Diese  Längs- 
bänder, liffametita  coli,  s,  fasciae,  s,  taeniae  Vakalme^  s,  fascicull  mus- 
culares,  sind  etwa  1,0  Cm.  breit  und  2—3  Mm.  dick;  sie  beginnen  am 
blinden  Ende  des  Coecums  an  der  Abgangsstelle  des  Wurmfortsatzes 
in  einer  zusammenhängenden  Lage,  kennen  sich  in  die  drei  Abtheilungen 
und  können  der  ganzen  Länge  des  Dickdarmes  nach  bis  zum  Mast* 
darme  verfolgt  werden;  hier  vereinigen  sie  sich  wieder  und  bilden  um 
dieses  Endstück  des  Yerdaungskanals  eine  glcichmässige  Schichte  von 
Längsfasem. 

Fig.    302.       Schema     eines     Durch- 
schnittes   durch    den    aufsteigen- 
den G  rimmdarm.     Vs 

8,  seröser  oder  Bauchfell Qberzug;  b',  s', 
Umbiegungsstello  desselben  an  der  An- 
heriungsstelle,  wo  er  ein  kurzes ,  breites 
Gekröse  bildet,  innerhalb  welchem  die  Hlut- 
geiUsse  zum  Darme  dringen ;  a,  nppendix 
opiploica;  Im,  einer  der  drei  Bandstreifen 
der  Längsmusknlatur  des  Colon,  welche 
man  2(uf  dem  Querschnitte  sieht;  cm, 
Kreismuskellage;  m,  Schleimhaut;  r,  ihre 
hervorragenden  Falten. 

Eines  dieser  Bänder,  ligammtum 
coli  posferim,  zieht  längs  des  ange- 
hefteten Theils  des  Grimmdarms  her ; 
ein  anderes,  lig,  coli  anterim ,  ent- 
spricht dem  vorderen  Rande  dessel- 
ben und  am  Quergrimmdarm  der  An- 
heftung des  grossen  Netzes;  das  dritte  Band,  ////.  coli  laterale,  gehört 
der  freien  Seite  des  Darms  an,  d.  h.  den  inneren  Rändern  am  Colon 
asccndens  und  descendens,  dem  unteren  am  Colon  transversum.  Längs 
dieses  dritten  Bandes  finden  sich  die  meisten  Appeudices  epiploicae. 
Alle  drei  Bänder  sind  kürzer  als  die  übrigen  Häute  des  Darmes;  an 
den  zwischen  den  Bändern  gelegenen  Abtbeilungen  tritt  daher  die 
Darmwand  stärker  hervor  und  bildet  dadurch  die  bereits  erwähnten 
Aussackungen,  hamtra  coli.    Präpafirt  man  die  Bänder  weg,  so  ver- 
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iebwinden  die  Antsaekiiiigeii  und  der  Dann  wird  nnter  beträditliclier 
Zonabme  seiner  Lange  ^eichmaMig  cjlindrisch  rund.  IMe  ioflseren 
Einflchnürnngen  des  Darms  bilden  im  Inneren  desselben  stark  herror- 
ragende  Falten,  welche  die  einzeln^i  Anssacknngen  trennen  und  ans 
simmtlichen  Hauten  des  Darms  zusammengesetzt  sind.  Am  Wurmfort- 
satze bildet  die  Langsmuskulatur  eine  g^eidmiissig  zusammenhangende 
Lage. 

DieKreismnskelfasern  bilden  eine  über  die  gesammte  Oberfläche 
des  Blind-  und  des  Grimmdarms  ausgebreitete,  zusammenhängende  Lage, 
welche  zwischen  den  einzelnen  Aussackungen  etwas  stärker  entwickelt 
ist  An  dem  Mastdarm  bilden  die  Ringfasem,  namentlich  gegen  das  un- 
tere Ende  hin,  eine  sehr  dicke  und  starke  Muskellage. 

Die  Schleimhaut,  tunica  mucosae  des  Dickdarms  unterscheidet 
sich  Ton  derjenigen  des  Dünndarms  wesentlich  dadurch,  dass  sie  keine 
den  Kerkring'schen  Falten  ähnlichen  Erhebungen  bildet  und  dass  sie 
keine  Zotten  besitzt,  sondern  ganz  glatt  ist  Dagegen  erkennt  man 
schon  bei  schwacher  Yergrösserung  die  OeShungen  sehr  zahlrei- 
cher Drfisenschläuche,  welche  grosse  Aehnlichkeit  mit  denen  des 
Magens  und  des  Dünndarms  haben  und  über  die  gesammte  Ober- 
fläche der  Schleimhaut  zerstreut  sind.  Diese  Schläuche  sind  senkrecht 
gegen  die  Oberfläche  gerichtet,  länger  und  zahlreicher  als  in  dem  Dünn- 
därme und  sowohl  dichter,  als  auch  gleichmässiger  aneinander  gereiht, 
als  in  diesem.  Ihre  Oeffiiungen  sind  rund;  wenn  sie  ihre  Epithelial- 
auskleidung  eingebüsst  haben,  veranlassen  sie  ein  siebförmiges  Ansehen 
der  Schleimhautoberfläche. 

Ausser  diesen  Drüsen  finden  sich  über  die  gesammte  Oberfläche 
der  Dickdarmsehleimbaut  zahlreiche,  geschlossene  Follikel,  ähnlich  den 
Solitärfollikcln  des  Dünndarms  zerstreut;  dieselben  sind  durch  leichte 
Eindrücke  der  Schleimhaut,  welche  gerade  über  ihnen  liegen,  deut- 
licher markirt.  Sie  sind  am  zahlreichsten  im  Blinddarm  und  Wurm- 
fortsatz, in  welch'  letzterem  sie  dicht  bei  einander  stehen. 

Die  Bedeckung  der  Schleimhaut  und  die  Auskleidung  der  Drüsen 
wird  durch  Cylinderepithel  gebildet. 

Go fasse  und  Nerven.  —  Die  Verbreitungsweise  der  Qefasse  in 
der  Dickdarmwand  hat  in  jeder  Hinsicht  eine  grosse  Aehnlichkeit  mit 
der  Anordnung  der  Gefässe  in  der  Magenwand. 

Die  Nerven  zeigen  im  Dickdarm  ein  ähnliches  Verhalten  wie  im 
Dünndarm. 

Der  Mastdarm. 

Der  Mastdarm,  MeMimim  rectum^  bildet  die  unterste  Abtheilung 
des  Darmkanals,  erstreckt  'sich  von  der  Flexura  sigmoidea  bis  zum 
After  und  ist  vollständig  in  die  hintere  Abtheilung  des  wahren  Beckens 
eingelagert. 

Er  bildet  während  seines  Verlaufes  Krümmungen  in  der*  seitlichen 
Richtung  und  in  der  Kichtung  von  vorn  nach  hinten.  Von  der  Arti- 
culatio  sacro-iliaca  sinistra  aus  läuft  er  anfangs  schief  nach  abwärts  und 
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von  links  nach  rechts,  findert  dann  seine  Bichtung  und  verläuft  vor 
dem  unteren  Theil  des  Ej'euzbeins  und  vor  dem  Stcissbein,  bei  dem 
Manne  hinter  der  Blase,  den  Samenbläschen  und  der  Vorsteherdrüse, 
beim  Weibe  hinter  dem  TJterushalse  und  der  Scheide  her,  nach  vor- 
if^ärts.  Hinter  der  Prostata  verändert  er  wiederum  seine  Richtung  und 
geht  nach  abwärts  und  rückwärts  zum  After,  antis,  hin.  Der  gerade 
Darm,  {intestinum  rectum),  der  seinen  Namen  von  Thieren  her  hat,  an 
denen  er  zuerst  beschrieben  wurde,  ist  beim  Menschen  weit  entfernt 
davon,  gestreckt  zu  sein.  Betrachtet  man  ihn  von  vom,  so  macht  seine 
obere  Abtheilung  eine  Ausbiegung  von  links  nach  rechts  hin,  gewöhn- 
lich etwas  über  die  Mittellinie  hinaus  und  wiederum  zurück  zu  ihr,  und 
wenn  man  ihn  von  der  Seite  ansieht,  so  zeigt  er  zwei  Krümmungen, 
eine,  welche  der  Ausbiegung  des  Kreuz-  und  Steissbeins  folgt,  und  eine 
zweite,  welche  am  unteren  Ende  des  Steissbeins  sich  nach  hinten  zum 
After  wendet. 

Der  Mastdarm  zeigt  keine  Ausbuchtungen  wie  die  übrigen  Abthei- 
lungen des  Dickdarms,  sondern  er  ist  glatt  und  cylindrisch  und  besitzt 
auch  keine  Längsbänder.  Er  ist  15—20  Cm.  lang  und  an  seinem  obe- 
ren Ende  eher  enger  als  die  Flexura  sigmoidea;  an  seinem  unteren 
Ende  aber,  dicht  über  dem  After,  weitet  er  sich  zu  einer  grossen  Aus- 
buchtung aus. 

Der  obere  Theil  des  Mastdarms  steht  nach  vorn  mit  der  Harnblase, 
oder  beim  Weibe  mit  der  Gebärmutter  in  Berührung,  doch  schieben 
sich  häufig  einige  Dünndarmschlingen  zwischen  sie.  Dieser  Theil  ist 
von  Bauchfell  umgeben,  welches  ihn  durch  ein  kurzes  Meso-rectum  an 
das  Kreuzbein  anheftet. 

Weiter  nach  abwärts  bedeckt  das  Bauchfell  den  Mastdarm  vorn  und 
an  den  Seiten,  dann  nur  noch  vom  und  zuletzt  verlässt  es  den  Darm 
vollständig,  biegt  sich  vorwärts  und  steigt  zur  hinteren  Seite  der  Blase 
bei  dem  Manne,  und  zum  oberen  Theile  der  Scheide  und  der  Gebär- 
mutter beim  Weibe.  Bei  dieser  Umbiegung  des  Bauchfells  von  dem 
Mastdarm  zur  Blase  umschliesst  es  eine  zwischen  beiden  gelegene  Tasche 
oder  Ausbuchtung,  den  Douglas 'sehen  Raum,  excavatio  recto-vesi- 
calis,  s.  DougUmiy  die  bis  dicht  über  die  Samenblaschen  herabreicht  und 
an  den  Seiten  von  Bauchfellfalten,  den  plicae  recto  -  vesicafes^  s.  semilu- 
nares  Douglasii,  begrenzt  wird. 

Bei  dem  Weibe  findet  sich  eine  ähnliche  Tasche,  excavatio  recto- 
uterina,  und  ähnliche  Falten,  plicae  recfo  -  uterinae,  zwischen  Mastdarm 
imd  Gebärmutter  und  ausserdem  analoge  Bildungen  zwischen  Blase  und 
Gebärmutter,  excavatio  vesico- uterina  und  plicae  vesico- uterinae. 

Unter  der  Stelle,  an  welcher  das  Bauchfell  den  Mastdarm  verlässt, 
ist  dieser  durch  lockeres,  meist  Fettzellen  enthaltendes  Bindegewebe  an 
seine  Nachbarschaft  angeheftet.  So  ist  er  hinten  an-  das  Kreuzbein, 
das  Steissbein,  seitlich  an  den  Afterheber,  vorn  an  den  Blasengrund 
befestigt;  etwas  nach  abwärts  und  zur  Seite  legt  er  sich  vorn  an  die 
Samenbläschen  und  noch  weiter  nach  abwärts  an  die  Vorsteherdrüse 
an.    Unter  der  Prostata  wird  der  Mastdarm,  indem  er  sich  nach  hinte 
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Man  öberEieht  hier  die  Gestalt,  die  Lage  iinii  die  Regrenziin^'en  de»  Miist- 
dariui,  Bowie  der  Hlase  und  der  Hurnrfihre  und  ait^sleich  die  Verhält nia»i)  des 
Bftucbfella  iui  BecUcu.  r,  r,  r,  Maatiiarm,  an  dem  uiittlereii  r  eine  quere  Falte, 
SphiDCter  ani  tertiua,  welche  den  oberen  Tom  unteren,  stark  aiisgebucbtetenTheilo 
scheidet;  r  a,  die  unterste  oder  Aflerabtheilung  des  MastdunnB;  v,  Harnblase; 
v',  Harnblasencrund,  welcher  unmittelbar  an  den  Mastdarm  grenzt;  p,  Prostatii; 
b,  Bulbus  urethrae;  cc,  Corpus  CiiTernosum  penis  und  Lig.  suspenaorinin  penis; 
9  c,  Serotum. 

wendet,  durch  deu  Afterheber  umschlosaen,  der  ihn  in  seiner  Lage  er- 
hält. Endlich  unten  an  seiner  Ausmüiidung  ist  er  von  dem  äusseren 
Afterschliesser  umgeben.  Bei  dem  Weibe  ist  das  untere  Ende  dos 
Mastdarms  vorn  innig  dn  die  Scheide  befestigt. 

Zusammensetzung  der  Maatdaimwand.  —  Der  Mastdarm 
unterscheidet  sich  in  Bezug  auf  seine  Muskelhaut  und  seine  Schleim- 
haut in  manchen  Dingen  vou  dem  übrigen  Tbeil  des  Dickdarms. 

Die  Muskelhaut  ist  sehr  dick,  die  äussere  oder  Längsfaserschichte 
bildet  eine  gleichförmige  Lage  um  dieses  Darmstück  herum  und  hört 
in  der  Nähe  seines  unteren  Endes  auf;  dagegen  nehmen  nach  dieser 
Stelle  hin  die  inneren  Ringsfasem  an  Mächtigkeit  zu  und  bilden  um 
die  Afteröffnuug  herum  einen  dicken  Bing,  den  inneren  After- 
schliesser, sphiiicler  aiii  internus.  Manchmal  findet  sich  auch  noch  eine 
stärkere  Anhäufung  von  Ringsfasem,  die  meist  eine  SfTirmige  Biegung 
Steigt,  etwas  unterhalb  der  Mitte  des  Mastdarms  und  bildet  den  drit- 
>n  ÄfterBcblteas^r,  m.  sphincfer  am  tertius,  der  durch  eine  ähnlich 
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^fonnte  Schleimhautfalte  markirt  ist.  Die  Längsfasem  sind  blasser,  als 
die  Ringsfasern,  und  beide  nehmen  gegen  die  Afteroff nung  hin  an 
K5the  zu. 

Die  Schleimhaut  des  Mastdarms  ist  dicker,  rother  und  gofSss- 
reicher,  als  diejenige  des  Grimmdarms,  und  yerschicbt  sich  ziemlich  frei 
auf  der  Muskelhaut.  In  dieser  Beziehung  stimmt  sie  mit  der  Schleim- 
haut der  Speiserohre  fiberein.  Sie  besitzt  zahlreiche  Falten  von  ver- 
schiedener Ausdehnung  und  von  verschiedenen  Richtungen  im  Verlaufe, 
von  denen  die  meisten  bei  starker  Ausdehnung  dieses  Darmstucks  ver- 
schwinden. In  der  Nähe  der  Aftermfindung  sind  diese  Falten  vorzugs- 
weise der  Länge  nach  gerichtet  und  scheinen  durch  die  Contraktion  der 
die  Schleimhaut  umgebenden  Schliessmuskeln  bedingt  zu  sein;  die 
grosseren  derselben  wurden  von  Morgagni  Mm,  columnae  rectl  genannt. 
Hoher  hinauf  besitzen  die  Falten  eine  mehr  schiefe  oder  quere  Rich- 
tung; auf  drei  stärker  hervorragende  Falten  dieser  Richtung  machte 
Houston  aufmerksam,  eine  derselben  ragt  von  dem  vorderen  Theil 
des  Mastdarms  in  der  Gegend  der  Prostata  nach  hinten;  eine  zweite 
findet  sich  etwas  höher  an  der  Seitenwand  des  Mastdarms  in  der  Ge- 
gend der  stärksten  Ausbiegung  des  Mastdarms  nach  hinten  und  ent- 
spricht dem  Sphincter  ani  tertius;  die  dritte  liegt  noch  höher.  Diese 
Falten  sind  für  die  Einführung  von  Instrumenten  sehr  hinderlich. 

Gofässe  und  Nerven.  —  Die  Arterien  des  Mastdarms  stammen  aus 
drei  Quellen:  aus  der  Arteria  haemorrhoidalis  superior,  einem  Aste  der  A.  me- 
senterica  inferior;  aus  den  Aa.  baemorrhoidales  mediae,  die  von  den  Aa.  iliacae 
intemae  kommen  und  endlich  aus  den  Aa.  baemorrhoidales  inferiores,  Aesten 
der  Aa.  pudendae.  Die  Anordnung  der  Arterien  verhält  sich  am  oberen 
Thcile  des  Mastdarms  anders,  als  am  unteren.  Am  oberen  Theil  durchbrechen 
die  Aeste  die  Muskelhaut  au  zahlreichen  Stellen  und  umgeben  die  Schleimhaut 
mit  einem  dichten  Netzwerk  ihrer  Aeste;  in  der  unteren  Abtheilung  nehmen  die 
durchdringenden  Aeste  vorzugsweise  die  Längsrichtung  an ;  die  einzelnen  so 
parallel  verlaufenden  Aeste  verbinden  sich  nur  durch  sparsame  Queranastomosen 
unter  einander ;  in  der  Nähe  der  AftermQndung  werden  diese  Verbindungen  durch 
starke  Queräste  hergestellt. 

Die  Venen  sind  sehr  zahlreich  und  bilden  gleichfalls  ein  starkes  Netz  um 
den  Mastdarm  hernm,  plexus  haemorrhoidalis ;  von  diesem  Netze  aus  steigen  die 
Venen  in  der  Längsrichtung  in  Begleitung  der  Arterien  in  die  Höhe  und  mün- 
den zum  Theil  durch  Aeste,  welche  die  Aa.  baemorrhoidales  mediae  begleiten,  in 
die  Vena  iliaca  interna,  zum  Theil  in  die  Vena  mcsaraica  inferior.  Auf  diese 
Weise  steht  der  Plexus  haemorrhoidalis  theils  mit  der  Vena  cava  inferior  direkt, 
theils  mit  der  Vena  portarum  in  Verbindung. 

Die  Lymphge fasse  gehen  zu  Drüsen,  die  in  der  Aushöhlung  des  Kreuz- 
beins liegen,  und  zu  solchen  der  Lumbargegend. 

Die  Nerven  sind  sehr  zahlreich  und  stammen  sowohl  vom  Rückenmarke, 
wie  vom  Sympatbicus.  Die  ersteren  kommen  aus  dem  Plexus  sacralis,  die  letz- 
teren von  dem  Plexus  mesentericus  inferior  und  hypogastricus. 

Der  After  und  seine  Muskeln. 

Der  After,  amis,  oder  die  untere  Oefihung  des  Yerdauungskanals 
ist  eine  innen  durch  Schleimhaut,  aussen  durch  eine  äussere  Haut  aus- 
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gekleidete,  dehnbare  Oei&iung,  an  welcher  die  beiden  genannten  Häute 
in  einander  fibergehen.  Die  Haut,  welche  die  Oefihung  umgiebt,  und 
während  der  Schliessung  in  Runzeln  oder  Falten  gelegt  ist,  ist  mit 
zahlreichen  Gefuhlspapillen,  mit  Haaren  und  Talgdrüsen  yersehen. 

Das  untere  Ende  des  Mastdarms  und  der  Afterrand  sind  yon  meh- 
reren Muskeln  umgeben,  welche  sie  tragen  und  verschliessen.  Diese 
Muskeln  sind  von  innen  nach  aussen  gerechnet,  der  M.  sphincter  ani 
internus,  M.  levator  ani,  Mm.  coccygei,  M.  sphincter  ani  externus.  Die 
drei  letzteren  Muskeln  wurden  bereits  beschrieben  (pag.  349—350). 

Der  innere  Afterschliesser,  m.  sphincter  ani  internus,  ist  ein 
muskulöser  Ring  oder  Gürtel,  welcher  den  untersten  Theil  des  Mast- 
darms in  einer  Hohe  von  1  —  2  Cm.  umgiebt;  er  ist  nahezu  0,5  Cm. 
dick  und  viel  blasser  als  der  M.  sphincter  ani  externus.  Seine  Fasern 
bilden  die  Fortsetzung  der  Ringfasem  des  Mastdarms  und  sind  in  der 
That  nichts  weiter  als  eine  starke  Anhäufung  derselben,  welche  weiter 
nach  abwärts  ragt,  als  die  Längsfasem. 

Kohlraasch  beschreibt  noch  zwischen  M.  sphincter  ani  intemns  und  Schleim- 
haut Längsfasern  als  mstentator  tun%c(K  mucosae,  die  He  nie  für  nichts  Anderes 
als  die  Muscularis  mucosae  ansieht. 

Literatur  über  den  Darmkanal. —  Auerbach,  Virchow's  Archiv  Bd.  33. 
—  Bauhin,  theatrum  anatomicum.  Francof.  1681. —  Baur,  die  Falten  des 
Mastdarms,  Giessen  1861.  —  Billroth,  Muller's  Archiv  1858.—  Bischoff, 
Müller's  Archiv  1838.  —  Böhm,  de  glandularum  intestinalium  structura  pe- 
nitiori.  Berol.  1835.  —  Brettauer  und  Steinach,  Untersuchungen  über 
das  Cylinderepithel  der  Darmzotten.  Wien  1857. —  Bruch,  Schleimhaut  des 
Darms,  Zeitschrift  f.  wissenschaftliche  Zoologie,  IV.  —  Brücke,  Lymphge- 
fässe,  Denkschriften  d.  Wiener  Akademie  1853  und  1855;  Zeitschrift  der  Wie- 
ner Aerzte  1853;  Wiener  med.  Wochenschrift,  1855.  —  Brunner,  de  glan- 
dulis  duodeni,  s.  pancreate  secundario,  Heidelbergae  1687.  —  Dönitz,  Du 
Bois-Reichert,  Archiv  1864.  —  Donders,  Nederland  Lancet,  1852,  1853  und 

1856.  —  Eberth,  Würzburger  naturw.  Zeitschrift  II.  u.  V.  —  Eimer,  Vir- 
chows  Archiv  Bd.  38.  —  Engel,  Wiener  med.  Wochenschrift,  1861.  — 
Ernst,  über  die  Anordnung  der  Blutgefässe  in  den  Darmhäuten.  Diss.   Zur. 

1857.  —  Fasce,  Journal  de  Tanatoraie  et  de  la  physiologie  I.  —  Fies, 
llandleiding  tot  de  stelselmatige  Ontleedkunde  van  den  Mensch.  —  Fre- 
richs,  Verdauung,  in  Wagner's  Handwörterbuch.  —  Frey,  Untersuchungen 
über  die  Lymphgefösse  der  Darmschleimhaut.  Lpz.  1863  u.  Histologie,  1870.  — 
Funke,  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie,  VI.  —  Ger  lach,  Ab- 
handlungen der  Erlanger  phys.-med.  Societät  II;  Gewebelehre.  —  Heiden- 
hain, Moleschott's  Untersuchungen,  Bd.  IV;  Müller's  Archiv  1859;  Du  Bois- 
Reichert's  Archiv  1860.  —  He  nie,  Eingeweidelehre.  —  His,  Untersuchun- 
gen über  den  Bau  der  Peyer'schen  Drüsen,  Leipzig  1862 ;  über  das  Epithel 
der  Lymphgefasswurzeln  und  über  die  v.  Recklinghausen'schen  Saftkanäl- 
chen,  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zoologie  Bd.  XlII.  1863.  —  Houston, 
Dublin  hosp.  reports  vol.  V.  1830. —  Hyrtl,  Handbuch  der  topographischen 
Anatomie.  —  Kerkring,  Specilegium  anatomicum,  Amstelodami,  1670.  — 
Kölliker,  Würzburger  Verhandlungen  IV;  Gewebelehre.—  Kohlrausch, 
zur  Anatomie  und  Physiologie  der  Beckenorgane,  Leipzig  1854.  —  Krause, 
C,  Müller's  Archiv  1837.  —  Krause,  W.,  anatom.  Untersuchung.  Hannov. 
1861;  Zeitschrift  für  rat.  Med.  IIL  R.  Bd.  18.  —  Lambl,  Wiener  med.  Wo- 
chenschrift 1859.  —  Letzerich,  Virchow's  Archiv  Bd.  37.  —  Lieber- 
kühn, de  fabrica  et  actione  villorum  intestinorum  tenuium,  Lugd.  Hat. 
1745. —  Luschka,  Archiv  f.  pathol.  Anatomie,  1861;  die  Muskulatur  am 
Boden  des  weiblichen  Beckens,  Wien  1861.  —  Meissner,  Zeitschrift  f.  rat. 
Med.  1857.  —  Middeldorpf,  de  glandulis  Brunnianis,  Vratislav.  1846.  — 
Müller,  J.,  de  glandul.  secern.  structura,  Berlin  1830.  —  Nuhn,   Unter- 
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suchungen  und  Beobachtungen  aus  dem  Gebiete  der  Anatomie,  Heidelberg 
1849.  ~  Pctrequin,  traite  d'anatomie  topograph.  —  Bemak,  Mülier'a 
Archiv  1853.  —  Kosswinkler,  Wiener  Wochenschrift  1852.  —  Sappey, 
traito  d'anatomie  descriptive.  —  Schnitze,  F.  E.,  Centralbl.  f.  med.  Wiss. 
18<)t>,  11;  Archiv,  f.  mikr.  Anat.  III.  —  Teichmann,  das  Saugadcrsystem, 
Leipz.  18(51.  —  Treitz,  Vierteljahresschrift  f.  praktische  Heilkunde,  Prag 
1853.  Bd.  I. —  Virchow,  Wurzburger  Verhandlungen,  IV.  —  Wasmann, 
de  digestione  nonnuUa.  Berol.  1839.  —  Weber,  E.  H. ,  Mäller's  Archiv 
1847.  —  Welker,  Zeitschrift  f.  rat.  Med.  N.  F.  VIII.  —  Zenker,  Zeit- 
schrift f.  wissenschaftliche  Zoologie.  VI. 

Entwicklung  des  Darmkanals  und  der  Bauchhöhle. 

Zur  Verständigung  für  die  zu  betrachtende  Entwicklung  des  Yer- 
dauungskanals  ist  es  nothwendig  mit  ein  paar  Worten  auf  die  ursprüng- 
liche Anlage  des  Körpers  zurückzukommen. 

Nach  den  von  His  über  die  erste  Anlage  des  Wirbelthierleibes 
am  Hühnchen  angestellten  Untersuchungen,  unterscheidet  man  bei  die- 
ser ursprünglichen  Anlage  zunächst  zwei  wesentlich  verschiedene  Bil- 
dungen. Die  eine  ist  der  unmittelbar  befruchtete  Theil  der  Eizelle  und 
besteht  aus  demKeimbläschen  und  demHauptdotter,  die  zweite 
wird  als  Nebendotter  bezeichnet.  —  Aus  dem  Hauptdotter  entsteht 
nach  der  Befruchtung  die  Keimscheibe,  welche  als  wesentliche  Grund- 
lage des  Korpers  zu  betrachten  ist  und  daher  von  His  auch  als  Haupt- 
keim bezeichnet  wird.  Aus  ihm  geht  das  gesammte  Nervensystem, 
das  Gewebe  der  glatten  und  quergestreiften  Muskeln,  sowie  dasjenige 
der  ächten  Epithelien  und  Drüsen  hervor.  —  Der  Nebendotter  be- 
theiligt sich  nur  zum  Theil  an  dem  Aufbau  des  Körpers,  nämlich  nur 
in  so  weit,  als  er  in  der  nächsten  Umgebung  des  Hauptkeimes  als 
Keim  wall  und  theil  weise  als  Dotterrinde  gelagert  ist;  diese  Ab- 
theilung bezeichnet  His  als  Nebenkeim;  sie  liefert  das  Blut,  die 
Ge  fasse  imd  die  Bindesubstanzen. 

AVährend  der  weiteren  Entwicklung  löst  sich  die  Keimscheibe  in 
zwei  Blätter  auf,  welche  nur  in  der  Mittellinie  eine  festere  Yerbindimg 
behalten;  das  obere  der  beiden  Keimblätter  trelint  sich  in  den 
peripherischen  Theilen  von  dem  unteren,  ihre  mittlere  Verbindung 
wird  durch  eine  Zellenmasse,  den  Achsenstrang  (His),  gebildet. 

„Das  obere  Keimblatt  liefert  das  cerebro-spinale Nervensystem, 
die  animalen  Muskeln  und  die  Epidermis  mit  ihren  Abkömmlingen  und 
unmittelbaren  Fortsetzungen  (Epithel  und  Drüsen  der  Mundhöhle  und 
des  Kloakenzugangs). 

Das  untere  Keimblatt  liefert  die  glatte  Muskulatur  des  Kör- 
pers, so  wie  die  Epithelien  und  Drüsen  der  inneren  Schleimhäute. 

Der  Achsenstrang  entsteht  durch  die  Verbindung  beider  Blätter 
und  zwar  enthält  er  unzweifelhaft  reichlichere  Bestandtheile  des  oberen, 
als  des  unteren  Keimblattes,  vielleicht  gehört  er  sogar  jenem  ausschliess- 
lich an.  Aus  ihm  sind  abzuleiten  das  System  des  N.  sympathicus,  die 
Wolf  fachen  Körper,  die  Sexualdrüsen,  die  bleibenden  Nieren,  die 
Chorda  dorsalis  und  die  Hypophysis  cerebri.**  (His). 

Die  Entwicklung  des  Verdauungskanales  mit  Ausschluss 
der  Mundhöhle  und  des  Afters  erfolgt  demnach  von  dem  unteren  Keim« 
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blatte  aus,  das  sich,  wie  das  obere  Keimblatt,  in  eine  Muskelplatte 
und  eine  Epithelialplatte,  das  Grenzblatt,  scheidet.  Die  erstere, 
die  vegetative  Muskelplatte  (His),  liefert  die  glatte  Muskulatur 
des  Yerdaungskanals ,  die  zweite,  das  Darmdrüsenblatt  (Remak) 
liefert  die  Epithelien  und  Drüsen  der  Schleimhaut  Zwischen  beide 
schiebt  sich  das  Gefässblatt,  ein  Produkt  des  Nebenkeims,  hinein 
und  bildet  die  bindegewebige  Lage,  so  wie  die  Gefässe  des  Nabrungs- 
kanals. 

Als  erste  Anlage  der  Bauchhohle  ergiebt  sich  die  Spalte,  welche 
zwischen  der  vegetativen  Muskelplatte  der  Darmanlage  und  der  anima- 
len  Muskelplatte  der  Leibeswand  entsteht. 

An  dem  vorderen  Körperabschnitte  kommt  es  nicht  zur  selbststan- 
digen  Abspaltung  einer  vegetativen  Muskelplatte,  dagegen  tritt  hier 
eine  Spaltung  in  der  animalen  Muskelplatte  als  erste  Anlage  der  Brust- 
höhle auf;  dadurch  schiebt  sich  eine  Lamelle  der  animalen  Muskel- 
platte zwischen  die  Brust-  und  Bauchhöhle  hinein  und  bildet  die  erste 
Anlage  dos  Zwerchfells. 

Der  Yerdauungskanal,  mitAusnahme  der  Mundhöhle  und  des 
Afters,  entsteht  während  der  Faltung  des  Embryo  als  eine  gegen  den  Dotter 
hin  offene  Rinne,  welche  sich  während  der  weiteren  Entwicklung  von 
beiden  Enden  aus  allmählig  durch  Aneinanderlagerung  der  sie  begren- 
zenden seitlichen  Falten  der  Länge  nach  schliesst.  Die  so  gebildeten 
Röhren  sind  der  Vorderdarm  und  der  Hint erdarm,  während  an  der 
mittleren  noch  offenen  Abtheilung,  dem  Mitteldarm,  der  Schluss  erst  in 
einer  späteren  Zeit  erfolgt.  Anfangs  steht  daher  der  Mittel  darm  durch 
eine  weite  OefiFnung,  später  durch  einen  Kanal,  Dotterkanal,  canalis 
omphalo-entericHs,  s,  ductus  vitellhiu^,  mit  dem  Dottersack  in  Verbindung. 
Der  Canal  obliterirt  später,  der  Dottersack  wird  zum  Nabelbläschen, 
das  nachher  für  eine  Zeit  lang  mit  dem  Embryo  nur  durch  einen 
schmalen,  langen  Stiel  verbunden  ist;  derselbe  tritt  in  den  Nabel  ein 
und  wird  von  den  Dottergefässen  begleitet.  Schliesslich  verschwindet 
der  Stiel  durch  Atrophie. 

Wenn  der  Verdauungskanal  eben  die  Röhrenform  angenommen 
hat,  sind  seine  beiden  Enden  ziemlich  fest  an  die  Vorderseite  der 
Wirbelsäule  angeheftet,  während  die  mittlere  Abtheilung  stark  ge- 
krümmt und  durch  eine  membranöse  Falte,  oder  ein  rudimentäres 
Mesenterium  befestigt  ist;  die  Krümmungen  bedingen  die  Abgrenzun- 
gen der  verschiedenen  Abtheilungen  des  Verdauungskanals,  von  denen 
namentlich  in  dem  oberen  Theil  der  Magen  als  stärkere  Ausbuchtung 
hervortritt,  während  unter  ihm,  etwa  der  Mitte  des  Körpers  entsprechend, 
der  Darmkanal  eine  einfache  Schlinge  bildet.  Die  Mitte  der  Schlinge 
ist  mit  dem  Nabelbläschen  durch  den  Stiel  und  durch  die  Vasa  om- 
phalo-mesenterica  verbunden. 

Das  obere  Ende  des  primitiven  Verdauungskanals  reicht  bis  zur 
Schädelbasis  und  bildet  die  Speiseröhre  und  den  Schlund.  Der 
Anfang  des  Verdauungsrohrs,  der  Mund  und  das  Ende  desselben,  der 
After,  entwickeln  sich  durch  Einstülpung  von  aussen  her;  sie  sind  An- 
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icher    Uurchschnitt    der    EtiibrjanulanUKe, 
rhaltnitse  Ewiechen  primitivem  Nahrungs- 
ten,  beim  Menschen  und  den  Silugethieren. 
I>iis  in  dcui  ^cbema   dargestellte  Stadium    entspricht    den  VerhältniHsen  des 
ünfxchntun  bis  aiebenielinten  Tages  des    nie  nach  liuhen   Embrjo.     c,  !!otten  des 
Cliorion;   a,  Anmium;  a',  Stelle,    wo  das  Amnion  auseinanderweicht  und  in  das 
falüdiu  .Aimnion  a"  a"  eich  umbie);t;  e,  Kopf  de^  Embrjo;  i,  i,  Anlage  des  Dnrm- 
kanals;  v,  Dottersack  oder  NabolblaM;  vi,  ductus  vitellinm;  u,  Allantois  iuVer- 
binduiig  mit  dem  Aftcrcudo  des  Nahrungskanals. 
lt.    Querschnitt  durch  den  KOrper  einesEmbryo  mit  einem  Theil 
der   anh!lngenden   Membranen;    inr    Uobersicht    des    Verdauungs- 
kanals (nach  Kemak  und  Köiliker.)  «/, 
1,  Chorda  doraali«;  2,  :{,  Itückenmarksaalage ;  4,  Hornblatt;  5,  Baucbplatten, 
welche  bei  4  +  !>  in  das  Amnion  übergehen ;  5',  Muskelplatto  der  Darmanlage,  Ewi- 
Kchen  5  imd  5'  die  Anlage  der  FeritoneatbOhle ;  6,  Anlage   des  Damikanals  um- 
(•cfacD  von  dem  Darmdrilsenblatt ,    welches  sich  mit  der  DAnnmuskelplatte  bei  &' 
ti  in  den  Dottersack  fortsetzt. 

fanp;»  durch  eine  Scheidewand  vollständig  von  dem  übiigen  Verdau- 
ungskannl  gcscliiedeo ;  dioBo  wird  später  durchbrochen ,  indem  sich  die 
Einatülpungcn  und  die  blinden  Enden  des  Verdanungskanals  einan- 
der noch  mehr  nähern ,  und  an  den  Durcfahmchsstollen  treten  dann 
die     Gitumcnbogcn  und  Aet  Äfterschliesaer  auf. 

Die  ausgedehnte  Abtheilung  des  Kohrs,  welche  die  Magenau- 
lage  bildet,  sieht  Anfangs  mit  der  grossen  Curvatur,  an  welche  sich 
das  Gekröse  ansetzt,  nach  hinten  und  links,  später  wendet  sich  die 
grosse  Curvatur  nach  unten,  das  Gekröse  dehnt  sich  nach  abwärts  als 
Tasche  aus  und  fflhrt  zur  Bildung  des  grossen  ÜS^ctzes.  £ine  leichte 
Andeutung  des  Prortners  tritt  bereits  im  dritten  Monat  auf.  Unmittel- 
bar unter  der  iMagcncrweiterung  treten  an  der  Oberfläche  der  später 
zum  Duodenum  sieh  umwandelnden  Abtheilung  die  Anlagen  der 
Leber,  der  Bauchspeicheldrüse  und  der  Milz  hervor;  auch  sie  sind  vriQ. 
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Fig.  305.    Skizze   der  Gestalt    und   Lage  des    Nahrungskanals   iu 
den  verschiedenen  Stadien  seiner  Entwicklung. 

A,  Verdauungskanal  eines  Embryo  von  vier  Wochen;  B,  von  einem  Embryo 
von  sechs  Wochen;  C,  von  acht  Wochen;  D,  von  zehn  Wochen.  1,  Lungenan- 
lage in  Verbindung  mit  Schlund;  s,  Magen;  d,  Zwölffingerdarm;  i,  Dünndarm; 
i*f  Dickdarm;  c,  Blinddarm  und  Wurmfortsatz;  r,  Mastdarm;  cl  in  A,  Kloake; 
a  in  B,  After;  si,  sinus  uro-genitalis ;  v,  Dottersack;  vi,  Dottergang;  u,  Harn- 
blase und  Urachus ;  g,  Geschlechtsgänge.  * 

der  Magen  Bildungen,  welche  durch  Drehungen  und  Faltenbildung  des 
Darmrohrs  veranlasst  werden. 

Die  Stelle,  an  welcher  sich  der  Dickdarm  von  dem  Dünndarm 
scheidet,  und  welche  bald  durch  die  Hervorragung  des  Blinddarms  be- 
merkbar wird,  befindet  sich  etwas  unterhalb  der  bereits  erwähnten  ein- 
fachen Schlinge.  Wenn  der  Dünndarm  wächst,  so  bildet  der  Theil 
unterhalb  des  Duodenums  eine  Windung,  welche  zuerst  in  dem  Nabel- 
strange liegt,  sich  dann  aber  gegen  die  zehnte  Woche  hin  wieder  in 
die  Bauchhöhle  zurückzieht.  Bei  der  weiteren  Verlängerung  des  Dünn- 
darms entstehen  zahlreiche  Schlingenbildungen  unter  Ausdehnung  des 
Mesenteriums. 

Fig.  306.  Fig.  306.     Skizze    eines    menschlichen 

Embryo  aus  der  achten  oder  neunten 
AVoche,  bei  welchem  man  die  Darm- 
schlingen in  dem  Nabelstrange  sieht. 

Die  Eihäute  sind  eröffnet  und  der  Embryo 
ist  hervorgezogen;  v,  Nabelbläschen ;  i,  Darni- 
schlingen  in  dem  Nabelstrang ;  daneben  sieht 
man  etwas  stärker  vergrössert  den  Anfang  des 
Nabelstrangs ;  i,  Darmschlingen ;  vi ,  Dotter- 
gang, dessen  Wände  sammt  den  Gefassen 
später  den  Nabelstmng  bilden. 

Der  Dickdarm  besitzt  Anfangs  ei- 
nen geringeren  Durchmesser,  als  der 
Dünn-darm,  und  ein  Blinddarm  ist  nicht  vorhanden.  Allmähligwächst 
dieser    Theil    des    Darms   in    die   Weite    bildet   aber  eine   gleichför- 
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mig  weite  Rohre  ohne  Andeutung  eines  Wurmfortsatzes.  Während 
dann  das  untere  Ende  des  Darmes  aufhört,  in  gleichem  Maasse  zu 
wachsen,  wie  da  sobere,  entwickelt  sich  eine  Ausbuchtung,  welche 
zur 'Bildung  des  Wurmfortsatzes  fuhrt.  Der  Blinddarm  erscheint 
nun  als  eine  Ilervorragung  etwas  unterhalb  der  ersten  Darmschlinge  und 
ist  Anfangs  mit  einem  Stücke  des  Dünndarms  und  dem  Anfange  des 
Grimmdarms  innerhalb  des  weiten  Anfangs  des  Nabelstranges  gelegen. 
—  Die  Ilco-coecalklappe  wird  am  Anfange  des  dritten  Monats  zuerst 
beobachtet.  —  Wenn  sich  die  Darmschlingen  wiederum  aus  dem  Nabel 
in  die  Bauchhohle  zurückgezogen  haben,  liegt  der  Dickdarm  fast  ganz 
links  von  den  Dfinndarmschlingen,  aber  nach  -und  nach  wächst  der 
erste  Theil  des  Dickdarms  mit  dem  Gekröse  über  den  Anfangstheil 
des  Dünndarms,  an  der  XJebergangsstelle  zwischen  Duodenum  und  Je- 
junum  nach  rechts  hin  weg.  Der  Blinddarm  und  Quergrimmdarm  lie- 
gen dann  gerade  unter  der  Leber;  endlich  steigt  das  Coecum  in  die 
rechte  Darmbeingrube  herab,  und  im  vierten  bis  fünften  Monat  haben 
die  Gedärme  bereits  fast  vollständig  ihre  definitive  Lage  erreicht.  An- 
fangs bilden  sich  Zottenfortsätze  oder  Falten  durch  die  Lunge  des 
Darmes  hindurch,  allein  später  verschwinden  sie  im  Magen  und  Dick- 
darm wieder  und  persistiren  nur  im  Dünndarm.  Nach  Meckel  ent- 
stehen die  Zotten  aus  breiteren  Falten,  an  deren  Kanten  sich  eine 
Zähnelung  entwickelt,  welche  durch  weiteres  Vordringen  der  Spalten 
zur  Scheidung  in  die  einzelnen  Zotten  führt. 

Die  Entwicklungsweise  des  Yerdauungskanals  ist  von  wesentlichem 
Einflüsse  auf  die  Entstehung  der  Peritonealfalten.  Da  der  Magen  An- 
fangs mehr  longitudinal  gerichtet  ist  und  nahe  der  Mittellinie  liegt,  so  muss 
das  kleine  Netz  und  das  Ligamentum  gastro-phrenicum  als  eine  Falte 
mit  nach  vorn  gerichtetem  freien  Rande  angesehen  werden,  welcher 
später  die  vordere  Begrenzung  des  Foramen  Winslowii  bildet.  Ebenso 
ist  die  vordere  Wand  des  Netzbeutels,  so  weit  die  grosse  Curvatur  des 
Magens  reicht,  als  die  rechte  Seite  einer  mittleren  Falte  anzusehen, 
während  das  Bauchfell  vor  dem  Magen  die  linke  Seite  der  gleichen 
Falte  bildet.  Die  Entstehung  des  Netzbeutels  ist  die  natürliche  Folge 
der  Drehung  und  des  ungleichmässigen  Wachsthums  dieser  Theile  vom 
Duodenum  an  bis  zum  oberen  Ende  des  Magens.  Verfolgt  man  die 
Entwicklung  dieser  Falten,  so  erscheint  diejenige  Darstellung  des 
Bauchfellverlaufs,  nach  welcher  die  der  hinteren  Wand  des  Netzbeutels 
angehörende  Lamelle  des  grossen  Bauchfellsacks  vor  dem  Colon  her 
zum  Duodenum  hinaufsteigt  und  dann  nach  abwärts  zurückkehrt,  um 
das  Colon  einzuschliessen  den  wirklichen  Wachsthumsverhältnissen  ent« 
sprechender,  als  diejem'ge,  nach  welcher  das  Colon  transversum  mit  in 
die  hintere  Wand  des  Netzbeutels  eingeschaltet  ist  (pag.  467).  Um 
dieses  letztere  Yerhältniss  zu  erklären,  müsste  man  annehmen,  das  die 
gesammte  Entwicklung  des  Bauchfells  erst  nach  der  Zeit  vor  sich  ge-* 
gangen  sei,  in  welcher  der  Dickdarm  bereits  seine  endgültige  Lage  ein-* 
genommen  hatte. 

Das  Vorkommen  angeborener  Nabelbrüche  in   verschiedener   Aus* 
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dehnung  läset  sich  auf  die  Fortdauer  eines  gewissen  Grades  der  fö- 
talen Yerhältnisse  zurückführen,  der  Verhältnisse  aus  der  Zeit  nämlich, 
zu  welcher  ein  grosseres  oder  kleineres  Stück  des  Verdauungskanals 
in  den  Nabelstrang  eingeschlossen  ist.  Die  häufiger  vorkommenden 
wahren  Darmdivertikel  sind'  als  ofifengebliebene  Stücke  des  Dotter- 
ganges anzusehen. 

Die  Leber. 

Die  Leber,  hepar y  s,  jecur,  ist  ein  wichtiges  drüsiges  Organ, 
welches  ziemlich  constant  in  der  Thierreihe  vorkommt,  nicht  nur  bei  den 
Wirbelthieren,  sondern  auch  bei  einer  Anzahl  von  wirbellosen  Thieren. 
Sie  bildet  und  scheidet  die  Galle  aus  und  dient  auch  zur  Produktion 
einer  stärkmehlähnlichen  Substanz,  des  Glykogens,  welche  sich  sehr 
leicht  in  Zucker  umwandelt  und  als  solcher  von  dem  Blute  der  Leber 
aufgenommen  wird. 

Sie  ist  die  grosste  Drüse  des  Körpers  und  das  grösste  Organ  unter 
den  ßaucheingeweiden.  Ihr  grösster  Querdurchmesser  beträgt  durch- 
schnittlich 30—35  Cm.,  die  grösste  Höhe  des  rechten  Lappens  12—18  Cm., 
diejenige  des  linken  Lappens  10 — 14  Cm.,  und  die  grösste  Dicke  8  — 
10  Cm.  Das  mittlere  Gewicht  der  Leber  schwankt  beim  Erwachsenen 
zwischen  1500  und  1800  Grammen.  Doch  kommen  in  allen  diesen  Ver- 
hältnissen bedeutende  Schwankungen  vor,  ohne  dass  eine  wesentliche 
Veränderung  des  Organs  vorhanden  ist.  Beim  Erwachsenen  beträgt 
das  Gewicht  der  Leber  etwa  den  sechsunddreissigsten  Theil  des  ge- 
sammten  Körpergewichtes,  bei  dem  Neugeborenen  macht  sie  einen  grös- 
seren Bruchtheil  des  Körpergewichtes  aus. 

Das  specifische  Gewicht  der  Leber  schwankt  nach  Krause  zwi- 
schen 1,05  bis  1,06  und  kann  bei  Fällen  von  fettiger  Degeneration  noch 

herunter  gehen. 

Nach   Kölliker    reagirt   das    Leberparenchym    sauer   und    nach 

Beale  ergab  die  chemische  Untersuchung  der  Leber  eines  durch  einen 

Fall  verunglückten  gesunden  Mannes«  folgende  Bestandtheile: 

Wasser  68,58 

Feste  Bestandtheile    31,42 

100,00 

Fette  3,82 

Eiweiss  4,67 

Extrativstoffe  5,40 

Alkalische  Salze  1,17 
Gefässe  und  in  Wasser  unlösliche  Stoffe  16,03 

Erdsake  0,33 

31,42. 

Die  Leber  besitzt  eine  unregelmässig  länglich  -  viereckige  Gestalt 
mit  abgerundeten  Rändern  und  Kanten  und  eine  dunkel  rothbraune,  an 
•den  Rändern  mehr  dunkelrothe,  Farbe.  Ihre  obere  Fläche  ist  glatt,  convex. 
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ihre  untere  Fläche  ist  uneben  und  leicht  concav.  —  Die  Leber  ist  rechts 
dicker  als  links;  sowohl  an  ihrem  hinteren  und  oberen,  als  an  ihrem 
rechten  Ilande,  die  beide  stark  abgerundet  sind,  geht  ihre  obere  Fläche 
allmählig  in  ihre  untere  über;  nach  links  und  vorn  hin  wird  sie  all- 
mählig  dünner,  so  dass  der  vordere  untere,  und  der  linke  Rand  sehr 
scharf  erscheinen  und  eine  YoUkommeno  Scheidung  beider  Flächen  bilden. 

Die  obere,  oder  convexe  Oberfläche  ist  durch  das  Bauchfell 
vollständig  fiberzogen  und  wird  durch  eine  Falte  desselben,  Hg,  sm- 
2)ensorium  hepafis^  in  eine  breite,  convexe,  rechte  und  in  eine  schma- 
lere, flache,  linke  Abtheilung  geschieden. 

Die  untere,  concave  Fläche  ist  nach  unten  und  hinten  gerichtet 
und  gleichfalls  fast  fiberall  von  dem  Bauchfelle  überzogen;  ausgenom- 
men davon  sind  die  Stellen  an  der  rechten  Längsfurche,  in  welcher  die 
Gallenblase  eingelagert  ist  und  an  der  Querfurche,  sowie  der  linken 
Längsfurche,  an  welche  sich  das  kleine  Netz  anlegt,  von  welchem  auch 
die  Gefässe  und  Gänge  der  Leber  umschlossen  werden.  Die  an  dieser 
Fläche  sichtbaren  Furchen  grenzen  mehrere  Lappen  ab. 

Als  Hauptabtheilungen  unterscheidet  man  den  rechten  und  den 
linken  Leberlappen,  lobus  dexter  et  »inisfer\  oben  wird  die  Grenze 
der  beiden  Lappen  durch  das  Ligamentum  Suspensorium  angedeutet;  die 
convexe  Fläche  selbst  lässt  keine  Trennung  wahrnehmen,  an  der  un- 
teren Fläche  bilden  die  linke  Längsfurche  und  an  dem  scharfen  Rande 
ein  Einschnitt,  incisura  interlobulans,  die  Grenze  beider  Lappen.  Der 
rechte  Lappen  ist  viel  grosser  als  der  linke,  welcher  letztere  etwa  den 
fünften  oder  sechsten  Theil  der  ganzen  Drüse  bildet. 

Die  übrigen  Lappen  sind  klein  imd  bilden  Bestandtheile  des  rech- 
ten Leberlappens,  an  dessen  unterer  Fläche  sie  sichtbar  sind. 

Der  vordere,  viereckige  Lappen,  lobus  anterior,  s,  qnadra- 
tuSy  8.  anonymuSf  ist  der  Theil,  welcher  zwischen  Gallenblase,  linker 
Längsfurche  und  Querfurche  gelegen  ist;  er  besitzt  eine  länglich  vier- 
eckige Gestalt,  wobei  der  grösste  Durchmesser  von  vorn  nach  hinten 
gerichtet  ist. 

Der  hintere,  oder  SpigeTsche  Lappen,  lobm posterior,  s.  Spi" 
(jelii,  8.  cawlattis,  ragt  stärker  hervor  als  der  viereckige  Lappen,  hat 
dagegen  eine  unregelmässigere  Gestalt  und  eine  geringere  Grosse  als  dieser ; 
er  liegt  hinter  der  Leberpforte  und  wird  rechts  und  links  von  den 
beiden  Längsfurchen  begrenzt.  Die  rechte  Längsforche  bildet  meist  keine 
vollständig  scharfe  Abgrenzung,  so  dass  er  hier  mehr  oder  weniger  breit 
und  unmittelbar  in  die  fibrige  Masse  des  rechten  Lappens  fibergeht.  Gegen 
die  Leberpforte  hin  bildet  er  eine  rundliche  Hervorragung,  tiderculimh 
papilläre,  s.  coUictUus  papillaris.  Die  gegen  den  rechten  Leberlappen 
hin  ziehende,  sehmale  Abtheilung  nennt  man  das  tuberculum  caudatumf 
s.  colUcnhis  caudatus,  s,  emineiitia  caudata,  s.  radiata.  In  dem  englischen 
Original  wird  dieser  letztere  Theil  von  dem  hinteren  Lappen  als  lobwf 
caudatm  getrennt;  er  liegt  vor  dem  Foramen  Winslowii,  während  die 
hintere  Abtheilung  des  Lobus  SpigeUi  hinter  dem  kleinen  Netz  liegt 
und  in  den  Netzbeutel  hineinragt. 
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Die  Furchen.  —  Nonnaler  Weise  treten  an  der  unteren  Leber- 
fläche drei  Furchen  hervor,  welche  den  soeben  betrachteten  Lappen 
theilweise  als  Qrenzen  dienen;  man  unterscheidet  eine  Querfurche  und 
zwei  Längsfurchen,  von  welchen  die  letzteren  wieder  je  in  eine  vordere 
und  hintere  Abtheilung  geschieden  werden;  der  letzteren  Eintheilungs- 
weise  zu  Folge  kann  man  fünf  Furchen  unterscheiden. 

Die  Quer  furche,  oder  Pforte,  fosm  transversa,  s.  porfa,  s.  In- 
his  hepafis,  ist  die  wichtigste  von  allen,  da  die  grossen  Gefasse  und 
Nerven  hier  in  die  Leber  eindringen  und  die  Lebergänge  hier  heraus- 
kommen. Sie  verläuft  quer,  nahezu  in  der  Mitte  zwischen  hinterem 
und  vorderem  Rande,  dem  hinteren  Rande  um  Weniges  näher,  zwischen 
dem  Lobus  quadratus  und  Lohns  Spigelii  und  stosst  fast  rechtwinklig 
auf  die  beiden  Längsfurchen.  Die  rechten  und  linken  Aeste  der  Ge- 
fasse, Nerven  und  der  G^ange  treten  nahezu  an  den  beiden  Enden  der 
Furche  in  die  Leber  ein  und  aus. 

Die  linke  Längsfurche, /o^sa  longitudinalis  sinisfra,  welche  den 
linken  Leberlappen  von  dem  rechten  trennt,  wird  durch  die  Querfurche 
in  eine  vordere  und  hintere  Abtheilung  geschieden.  —  Die  vordere 
Abtheilung,  fossa  longit.  simstra  anterior,  s.  ninbilicalis,  enthält  beim  Fö- 
tus die  Nabelvene,  und  beim  Erwachsenen  den  obliterirten  Strang  der- 
selben, das  runde  Leberband,  Ugamentum  rofumfimi,  s.  teres  hepafis. 
Sie  liegt  zwischen  dem  Lobus  quadratus  und  dem  Lobus  sinister,  welche 
beiden  manchmal  durch  eine  Brücke  von  Lebersubstanz  so  miteinander 
verbunden  sind,  dass  die  Furche  zum  Theil  in  einen  Kanal  umgewan- 
delt wird.  —  Die  hintere  Abtheilung,  fossa  longit.  sin  ist  ra  posterior, 
s.  ducfns  venosi,  s.  ligamenti  venosi,  bildet  die  Fortsetzung  der  vorderen 
Abtheilung  nach  hinten  zwischen  dem  Lobus  Spigelii  und  dem  Lobus  si- 
nister; sie  enthält  bei  dem  Fötus  den  Ductus  venosus,  die  Verbindung 
der  Nabelvene  mit  der  unteren  Hohlvene,  und  bei  dem  Erwachsenen 
den  obhterirten  Ueberrest  desselben,  das  Ugamentum  venosum. 

Die  rechte  Längs  furche,  fossa  longitudinalis  dejira,  ist  etwas 
schärfer  in  zwei  Abtheilungen  getrennt  als  die  linke,  da  sie  in  der  Nachbar- 
schaft der  Querfurche  eine  Unterbrechung  erleidet. —  Die  vordere  Ab- 
theilung, fossa  longitudinalis  dextra  anterior,  s.  vesieae  felleae^  s,  vallecula 
ovata,  bildet  die  Aushöhlung,  in  welche  sich  die  Gallenblase  hineinlegt, 
und  erstreckt  sich  vom  vorderen  Leberrande  an  bis  zur  Querfurche.  —  Die 
hintere  Abtheilung , /ossa  long,  dextra  posterior ,  s.  fossa  renae  carae, 
ist  von  der  vorderen  Abtheilung  durch  die  quere  Erhebung  des  Tuber- 
culum  caudatum  getrennt;  sie  liegt  an  dem  hinteren  Theil  der  Leber 
zwischen  Lobus  Spigelii  und  Lobus  dexter,  verläuft  schief  nach  aufwärts 
bis  zum  hinteren  Leberrand,  und  trifft  dort  über  dem  Lobus  Spigelii 
mit  der  Fossa  ductus  venosi  zusammen.  Die  untere  Hohlvene  liegt, 
bevor  sie  durch  das  Zwerchfell  dringt,  in  dieser  Grube,  und  die  Leber- 
venen dringen  am  oberen  Rande  derselben  in  dieses  Gefäss  ein.  Manch- 
mal wird  auch  diese  Furche  von  Lebersubstanz  so  überbrückt,  dass  die 
untere  Hohlvene  vollständig  von  derselben  umhüllt  wird. 
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Ausser  diesen  Furchen  sind  an  der  unteren  Fläche  des  rechten  Lap- 
pens in  der  Regel  noch  zwei  seichte  Eindrücke  sichtbar;  ein  Eindruck 
weiter  vorn,  durch  die  Anlagerung  des  Qrimmdarms  bewirkt,  impressh 
colica,  und  ein  zweiter,  weiter  hinten,  der  rechten  Niere  entsprechend, 
impremo  renalis. 

Der  vordere,  freie,  dünne  und  scharfe  Rand  der  Leber,  margo 
acutus,  ist  der  beweglichste  Theil  des  ganzen  Organs;  er  besitzt  in  der 
Regel  zwei  Einkerbungen;  eine  Einkerbung  entspricht  dem  vorderen 
Ende  der  linken  LSngsfissur,  resp.  der  Eintrittsstelle  des  runden  Leber- 
bandes, incisura  umbilicalis  s.  inferlobularis ,  die  andere  dem  vorderen 
Ende  der  rechten  Längsfissur,  incisura  vesicalis. 

Der  hintere,  nach  hinten  und  aufwärts  gerichtete  Rand,  margo 
obtusus^  ist  nach  rechts  hin  dick  und  rund,  wird  aber  nach  links  hin 
allmählig  dünner;  er  ist  durch  Bindegewebe  an  das  Zwerchfell  geheftet 
und  ist  der  am  wenigsten  bewegliche  Theil  der  Leber.  An  der  Wir- 
belsäule ist  er  leicht  gekrümmt ,  und  an  der  Durchtrittsstelle  der  un- 
tern Hohlvene  besitzt  er  eine  starke  Aushöhlung. 

Ton  den  beiden  Seitenrändern  ist  der  rechte  sehr  dick  und 
abgerundet,  der  linke  bildet  den  dünnsten  Theil  der  Leber  und  liegt 
vor  dem  Cardiatheil  des  Magens. 

Bänder.  —  Die  Bänder  der  Leber  werden  durch  Peritonealfalten 
gebildet.  —  Vor  und  unter  dem  hinteren  Rand  der  Leber,  welcher  an 
dem  Zwerchfelle  dicht  anliegt,  zieht  das  Bauchfell  über  die  obere  und 
die  untere  Leberfläche  vom  Zwerchfell  aus  weg,  ohne  dass  beide  Ab- 
theilungen einander  berühren,  nur  an  den  beiden  Enden  des  Organs, 
links  in  grosserer  Ausdehnung,  als  rechts,  legen  sich  die  beiden  Blät- 
ter an  einander;  die  mittlere  Abtheilung,  oder  die  beiden  Umschlags- 
stellen des  Bauchfells  wird  das  Kranzband,  ligamentum  coranarium 
hepatis^  genannt;  die  beiden  seitUchen  Abtheilungen  heissen  die  drei- 
eckigen Bänder,  ligamenta  triangularia  hepatis  dextrum  und  sinis" 
trnm,  das  linke  ist  das  längere  und  grossere  von  beiden.  —  An  der 
oberen  Leberfläche  tritt  ein  weiteres  aus  zwei  Bauchfelllamellen  beste- 
hendes Band,  das  Aufhängeband,  ligammtum  mspensorinm  hepatis^ 
hervor,  welches  dadurch  entsteht,  dass  sich  das  Bauchfell  um  die  Na- 
belvcne  herumschlägt;  es  hängt  oben  mit  dem  Zwerchfell,  vorn  mit  der 
vorderen  Bauchwand  und  nach  hinten  hin  mit  der  convexen  Leber- 
fläche von  der  Incisura  umbilicalis  an  nach  rückwärts  zusammen.  Es 
enthält  in  seinem  vorderen,  freien  Rande  die  Nabelvene  eingeschlossen, 
welche  vom  Nabel  an  zur  unteren  Leberfläche  hinzieht  und  liegt  nahe- 
zu in  der  Mittellinie  des  Körpers,  da  es  nur  durch  das  Gewicht  der 
Leber  meist  ein  wenig  nach  rechts  hinübergezogen  wird.  Die  übrigen 
mit  der  Leber  zusammenhängenden  Peritonealfalten  sind  bereits  hinrei- 
chend ausführlich  bei  dem  Bauchfell  beschrieben  (siehe  p.  465  u.  flgde). 

Lageverhältnissc  derLeber  zu  ihrerNachbarschaft. — 
Die  Leber  nimmt  die  Regio  hypochondriaca  dextra  ein,  und  erstreckt  sie 
durch  die  Regio  gastrica  hindurch  bis  zur  Regio  hypochondriaca  sinisl 
hin  aus;  sie  passt  sich  genau  der  Wölbung  des  Zwerchfells  an  und 
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vom  in  geringer  Ausdehnung  von  den  Bauchwandungen  hedeckt.  Die 
rechte  Abtheilung  ragt  höher  unter  die  Rippen  hinauf,  als  die  linke, 
entsprechend  der  höheren  Wölbung  des  Zwerchfells  auf  der  rechten 
Seite.  Durch  das  Zwerchfell  ist  die  Leber  von  der  concaven  Grund- 
fläche der  rechten  Lunge  geschieden,  deren  dünner  Rand  zwischen  der 
vorderen  Bauchwand  und  dem  Zwerchfell  vor  der  Leber  herabsteigt. 

Die  convexe  Oberfläche  wird  nach  aussen  von  dem  Zwerchfelle, 
rechts  von  den  sechs  oder  sieben  unteren  Rippen,  und  vorn  durch  die 
Knorpel  derselben  und  dem  Schwertfortsatze,  überragt.  Da  die  Leber 
oben  mit  dem  Zwerchfelle  verbunden  ist,  und  unten  zusammen  mit  den 
übrigen  Baucheingeweiden  durch  die  Bauchmuskeln  in  ihrer  Lage  er- 
halten wird,  so  ändert  sie  diese  mit  jeder  veränderten  Stellung  des  Kör- 
pers und  bei  den  Respirationsbewegungen.  Bei  aufrechter,  stehender 
oder  sitzender  Stellung  des  Körpers  ragt  die  Leber  unter  den  Thorax- 
rand herab;  bei  horizontaler  Lage  jedoch  steigt  sie  um  mehrere  Cm. 
nach  oben  und  ist  fast  vollsttindig  von  den  Rippenbogen  gedeckt,  in- 
dem nur  unterhalb  des  Brustbeins  ein  kleines  Stück  frei  bleibt.  Ebenso 
tritt  bei  tiefer  Inspimtion  die  Leber  unter  den  Rippenbogen  hervor,  und 
zieht  sich  bei  der  Exspiration  wiederum  unterhalb  dieselben  zurück. 
Bei  Frauen  ist  die  Leber  oft  dauernd  unter  die  Rippenbogen  durch  das 
Tragen  des  Schnürleibos  herabgedrückt,  und  sie  ragt  dabei  manch- 
mal bis  zum  Darmbeinkamm  herab. 

In  vielen  Fällen  entsteht  durch  diese  SchnÜrwirknng  auf  der  convcxen  Le- 
berfläche, entsprechend  dem  unteren  Rippenrande  und  dem  Eindrucke  des  Corsets, 
eine  ringförmige  Einschnürung,  Schnürstreifen,  mit  Verdickung  des  Ueberzugs, 
ja  es  kann  fast  bis  zur  vollständigen  Abschnürung  der  unteren  Leberpartie  von 
der  oberen  kommen.  Ausserdem. treten  dabei  leichte,  flache  Eindrücke  von  den 
Rippen  auf,  die  als  Rippenstreifen  bezeichnet  werden.  —  Tiefe,  nahezu  ver- 
tikal gestellte  Einschnitte  an  der  convexen  Oberfläche,  die  hie  und  da  beobachtet 
werden,  rühren  von  den  unteren  Rändern  der  Rippen  her  und  entstehen  durch 
übermässige  Aktion  der  Bauchmuskeln  bei  excessiv  erschwerter  Exspiration ,  wo- 
durch die  unteren  Rippenränder  nach  innen  gezogen  werden,  Exspirations- 
furchen,  (Liebermeister).  Cruveilhier  glaubte,  dass  diese  Furchen  von 
Zwerchfollsf alten  herrührten,  welche  durch  Zusammenschnürung  des  Thorax  ent- 
stünden, allein  warum  sich  dieselben  so  häufig  bei  Männern  finden,  die  sich  nie- 
mals schnürten,  vermochte  er  nicht  zu  erklären. 

Links  Yon  der  linken  Längsfurche  ruht  die  Leber  auf  dem  Pylorus- 
theil  und  der  vorderen  Fläche  des  Magens  auf,  auf  welchem  sie  sich 
frei  bewegt.  Wenn  der  Magen  leer  ist,  kann  die  linke  Abtheilung  der 
Leber  bis  zum  Fundus  desselben  hin  ragen.  Rechts  von  der  linken 
Längsfurche  ruht  die  Leber  auf  dem  Anfange  des  Zwölffingerdarms  und 
auf  der  Leberkrümmung  des  Colons,  sowie  auf  den  benachbarten  Stü- 
cken des  aufsteigenden  und  des  Quergrimmdarms.  Weiter  nach  hinten 
liegt  sie  der  rechten  Niere  und  Nebenniere  an. 

Gefässe.  —  Die  zwei  Gefässe,  durch  welche  die  Leber  mit  Blut 
versorgt  wird,  sind  die  Leberarterie  und  die  Pfortader.  —  Die  Leber- 
arterie, arieria  hepatica^  ein  Zweig  der  Eingeweideschlagader  ist  stärker 


Fig.  307.    Ansicht  der   unteren  LeberfUche.     1/4 
Die  IjCIjct  Ut  nach  oben  in  die  BOtae  gaMigen,  bo  dats  der  vordere  untere 
Rand  nach  oben  nteht. 

A,  rechter  LeUerlsppen ;  6,  Unker  Lelierlappen ;  C,  Tiereckiger  Lappen ;  D, 
Spigel'scber  LappeD;  d,  tuberculum  papillär«)  d",  tuberculaiii  oaudatum;  E, Oal- 
lenblaae.  1,  untere  Hohlvene;  2,  linku  Lebervene;  :i,  ductiis  venoRus  Arantü; 
4,  ligam. rotiindum  (obliterirte  Nabclveiie) ;  ü,  ligani.  suspenBoriiiiii;  (!,  l'fortadeii 
7,  Leberartorie;  8,  gomcinachaftlicher  Uallenganm  Ü,  liebergaag;  lu,  OalleDbla- 
Hengang;  11,  Qallcnblascneiniiclniitt.  iintereB  Knile  ditr  rechten  Lilngsfiirclie  1  12,  Na- 
bel veiieneinBcfaiiitt,  unten»  Ende  der  linken  Lilngn furche;  i:t,i;t,  unterer,  8char> 
fer  Leberrond;  14, U,  oberer,  abgestumpfter  Leberrand;  15,  rechter  Leberrand) 
Iti,  linker  Leberrand.    Zeichnung  von  Fr.  Fisniar, 

als  die  Kranzader  des  Kagena  und  schwächer  als  die  Milzschlagader, 
welche  mit  ihr  aux  dem  gleichen  Stamme  entspriogen ;  docli  ist  sie  im 
Vergleich  zu  dem  Organe,  zu  dem  sie  geht,  sehr  lilein,  etwa  vou  Haben- 
federdicke. Sie  dringt  nach  Abgabe  mehrerer  kleinerer  Äesto  in  die 
Leberpforte  ein  und  tlieilt  sich  in  zwei  Aest«  für  den  rechten  und  lin- 
ken Lappen;  von  dem  rechten  Aste  geht  ein  Zweig  zur  Gallenblase  ab. 

Bei  Weitem  der  grössere  Theil  des  Blutes,  welches  der  Leber  zu- 
geführt wird,  empfängt  dieselbe  —  und  hierin  unterscheidet  sie  sich  von 
den  übrigen  Organen  des  Körpers  —  durch  eine  grosse  Vene,  die  Pfort- 
ader, Vena  yoitamm.  Diese  Vene  entsteht  durch  die  Vereinigung  nahe- 
zu aller  Venen,  die  von  den  in  die  Baucbhühle  eingesclilossencn  Ver- 
dauungsorganen  abgehen ;  sie  bildet  sich  nümlich  durch  den  Zusammen- 
tluss  der  Venen  des  Magens,  des  Dannkanals,  der  Milz,  der  Bauchspei- 
cheldrüse und  der  Gallenblase;  nur  das  Blut  der  unteren  Abtheilung 
des  Mastdarms  gelangt  in  die  untere  Hohlvene.  Auch  die  Ffortader 
dringt  in  die  Qucrfurcbe  der  Leber  ein,  wo  sie  sich  wie  die  Leberarterie 
in  zwei  llnuptzweige  trennt. 

Die  Leberartcrie  und  die  Pfortader  sind  zusammen  mit  den  Gallen- 
gfingen  in  den  rechten  Rand  des  Ligamentum  gaatro  -  liepaticum  (auch 
ligaiiutilmn  ht-palo-iluodeHale  genannt)  so  eingelagert,  das»  der  Gallen- 
gang am  weitesten  nach  rechts  und  unten,    die  Leberarterie  am  w 
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sten  nach  links  und  oben,  und  die  Pfortader  zwischen  und  nach  hinten 
von  diesen  beiden  liegt.  Begleitet  von  zahlreichen  Lymphgefässen  und 
Nerven  dringen  diese  Theile,  in  die  genannte  Bauchfellfalte  eingehüllt, 
vor  und  über  dem  Win bIo waschen  Loche  her  zur  Leberpforte  und  in 
die  Leber  ein,  in  welcher  sie  sich  fast  bis  zu  ihren  Endverzweigungen 
begleiten ;  auf  diesem  Wege  werden  sie  von  einem  bindegewebigen  Stra- 
tum, der  Glisso naschen  Kapsel,  capstUa  Glissonii,  welches  sie  schon 
ausserhalb  der  Pforte  umgiebt,  umhüllt. 

Von  einer  ähnlichen  bindegewebigen  Ümhflllung  werden  übrigens  die  Qefasse 
aller  Drüsen  vom  Hilus  derselben  aus  begleitet,  Hilusstroma  (His),  und  auch  in 
andere  Organe  treten  bindegewebige  Züge  mit  den  Gefässen  ein. 

Die  Lebervenen,  venae  hepaticae^  welche  das  Blut  aus  der  Leber 
wegführen,  verfolgen  einen  vollständig  anderen  Weg  durch  die  Leber- 
substanz hindurch  und  treten  an  ihrem  oberen,  hinteren  Rande  aus, 
wo  sie  am  Grunde  der  Hohladerfurche  mit  zwei  oder  drei  Hauptstäm- 
men endigen  und  in  die  untere  Hdhlvene  einmünden. 

Die  Lymphge fasse  der  Leber  sind  äusserst  zahlreich  und  gross 
und  bilden  ein  tiefes  und  ein  oberflächliches  Netz. 

Nerven.  —  Die  Nerven  der  Leber  stammen  zum  Theil  aus  dem 
Plexus  coeliacus,  theilweise  aus  den  Lungenmagennerven ,  speciell  von 
dem  der  linken  Seite.  Sie  dringen  mit  den  Gefässen  ziemlich  weit  in 
die  Leber  ein,  ihre  Endverzweigung  in  derselben  ist  jedoch  noch  nicht 
bekannt. 

Ausführungsgänge.  —  Die  Ausführungsgänge  der  Leber  sind 
mit  einem  Reservoir,  der  Gallenblase,  in  Verbindung  und  bestehen 
ausser  dieser  aus  dem  Lebergang,  dem  Gallenblasengang  und  dem  ge- 
meinschaftlichen Gallengang. 

Der  Lebergang,  diictus  hepaticus,  bildet  sich  durch  die  Vereini- 
gung der  Gallengangstämme  der  verschiedenen  Leberlappen,  von  denen 
diejenigen  des  linken  und  des  rechten  Lappens  namentlich  deutlich 
hervortreten;  diese  verbinden  sich  innerhalb  der  Porta  hepatis  mit  einem 
sehr  stumpfen  Winkel  und  der  Stamm  zieht  dann  in  dem  Ligamentum 
hepato-duodenale  nach  rechts  herab;  er  ist  etwa  4  Mm.  dick  und  4 — 6 
Cm.  lang.  An  seinem  unteren  Ende  verbindet  er  sich  unter  spitzem 
Winkel  mit  dem  von  der  Gallenblase  herkommenden  Gallenblasengang 
und  bildet  mit  ihm  den  gemeinschaftUchen  Gallengang. 

Die  Gallenblase,  vesica,  s.  cj/sfis  fellea,  s,  cystis  bilis,  s.  chole- 
cystiSy  ist  ein  Sammelbehälter  für  den  Theil  der  Galle,  welcher  nicht 
unmittelbar  bei  der  Verdauung  verwendet  wird.  Sie  ist  ein  bimförmi- 
ger,  membranoser  Sack  von  8  — 12  Cm.  Länge  und  etwa  4  —  6  Cm. 
Breite  an  seiner  weitesten  Stelle,  der  etwa  30—50  CCm.  Flüssigkeit  auf- 
nehmen kann.  Sie  liegt  meist  schief  in  der  nach  ihr  benannten  Furche  der 
unteren  Leberfläche;  mit  ihrem  weiten  Ende,  fundus  vesicae^  das  über 
den  vorderen  Leberrand  hervorragt,  ist  sie  nach  abwärts,  vorn  und 
rechts  gerichtet,  während  ihr  Hals,  cervix  vesicae,  nach  der  entgegen- 
gesetzten Richtung  zu  liegt. 
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Die  obere  Flache  der  Gallenblase  ist  an  die  Leber  durch  Binde- 
gewebe und  Qefasse  Ifings  der  Fossa  yesicae  felleae  angeheftet.  Ihre 
untere  freie  Fläche  ist  yon  dem  Bauchfell  überzogen,  welches  von  der 
unteren  Leberfläche  aus  über  sie  wegzieht  und  sie  so  stützt  und  be- 
festigt. Manchmal  wird  sie  vollständig  von  dem  Bauchfell  umgeben 
und  ist  dann  durch  eine  Art  yon  kurzem  Mesenterium  an  die  untere 
Fläche  der  Leber  angeheftet.  Der  Fundus  der  Qallenblase,  welcher 
gewohnlich  frei  hervorragt  und  vom  Bauchfell  überzogen  ist,  berührt 
die  Bauchdecken  unmittelbar  unter  dem  Thoraxrand  in  der  Höhe  des 
zehnten  Rippenknorpels.  Unten  ruht  sie  auf  dem  Anfange  des  Quer- 
grimmdarms und  weiter  nach  hinten  ist  sie  in  Berührung  mit  dem 
Duodenum  und  manchmal  mit  dem  Pylorusende  des  Magens.  Der 
Hals  der  Gallenblase  verengert  sich  allmählig  gegen  den  Ausführungs- 
gang  hin. und  biegt  sich  zweimal  um  sich  selbst  in  der  Gestalt  eines  S 
und  ge wohnlich  mit  gleichzeitiger  Schraubenwindung,  valvula  Heisteri, 
dann  biegt  er  sich  nach  abwärts  und  geht  in  den  Gallenblasengang 
über. 

Die  Gallenblase  wird  durch  den  bereits  oben  erwähnten  Zweig  des 
rechten  Leberarterienastes,  die  arteria  ci/sfica,  mit  Blut  versorgt,  wel- 
chem Gefässe  entlang  auch  die  JN'erven  von  dem  Plexus  coeliacus  aus  zu 
ihr  hin  verlaufen.    Die  Venen  der  Blase  münden  in  die  Pfortader  ein. 

Der  Gallenblasengang,  ductus  ct/sticm,  ist  etwa  3— 4  Gm.  lang, 
verläuft  nach  abwärts  und  links,  bildet  so  mit  dem  Verlaufe  der  Gallen- 
blase einen  Winkel  und  vereinigt  sich  mit  dem  Lebergang  zum  gemein- 
schaftlichen Gallengang. 

Der  gemeinschaftliche  Gallengang,  dtwtiis  biliarius  commu- 
nis, 8.  choledochuSj  s,  porus  biliariiis,  der  weiteste  von  diesen  Gängen,  ist 
etwa  federkieldick,  häufig  auch  dicker  und  etwa  6  —  8  Cm.  lang;  er 
führt  die  Galle  aus  der  Leber  und  der  Gallenblase  zu  dem  Duodenum 
hin.  Er  setzt  den  Verlauf  des  Leberganges  in  dem  Lig.  hepato- duo- 
denale nach  unten  und  hinten  hin,  begleitet  von  der  Pfortader  und  der 
Leberarterie,  fort  Wenn  er  den  absteigenden  Theil  des  Duodenums 
erreicht  hat,  geht  er  nach  abwärts  an  der  hinteren  und  inneren  Fläche 
desselben  her  und  verläuft  eine  kurze  Strecke  weit  von  der  Bauchspei- 
cheldrüse bedeckt  oder  in  sie  eingeschlossen,  rechts  von  dem  Ausfüh- 
rungsgange dieser  Drüse.  Zusammen  mit  diesem  durchbohrt  sie  dann 
die  Muskelhaut  des  Duodenums,  dringt  etwa  1,5  —  2,0  Cm.  weit  schief 
z¥ri8chen  dessen  Häuten  durch  und  bildet  dadurch  eine  der  Länge  des  Darms 
nach  gerichtete  Erhebung  der  Schleimhaut,  an  deren  unterem  Ende  er 
die  Schleimhaut  in  einer  gemeinschaftlichen  Oefinung  mit  dem  Ductus 
pancreaticus  durchbricht.  Diese  Oefihung  liegt  an  der  inneren  Seite 
des  Darms  am  Uebergange  in  den  unteren  horizontalen  Theil  etwa 
10—12  Cm.  von  dem  Pylorus  entfernt. 

Varietäten.  —  Die  Leber  zeigt  mannigfache  Veränderungen 
ihrer  Form,  so  dass  Cruveilhier  von  ihr  sagt,  sie  habe  gaf  keine 
eigenthümliche  Form,  dieselbe  werde  vielmehr  durch  die  umgebenden 
Organe  bestimmt.    Wenn  dies  auch  zu  weit  gegangen  ist ,  so  kann,  f 


518  Verdanang^organe. 

doch  durch  yeränderte  Lagebeziehungen,  sovfie  durch  Ausdehnung  der 
Nachbarorgane  mancherlei  Formänderungen  erfahren,  von  denen  wir 
einige  bereits  oben  erwähnt  haben.  Abnorme  Eindrücke  sind  darum 
gar  nicht  selten.  Durch  anhaltendes  Herabdrängen  des  Zwerchfells 
kann  sich  zwischen  ihrer  oberen  und  vorderen  Fläche,  welche  gewohn- 
lich eine  einzige  Convexität  darstellen,  eine  scharfe,  manchmal  sogar 
rechtwinklige  Kante  entwickeln.  Manchmal  behält  auch  das  Organ  die 
mehr  runde,  dicke,  embryonale  Form  bei,  und  hie  und  da  kommt  es 
ohne  irgend  welche  Lappentheilung  vor.  Andrerseits  findet  man  die 
Zahl  der  Lappen  mehr  oder  weniger  bedeutend  vermehrt,  und  von 
Sommering  wurde  ein  Fall  mitgetheilt,  in  welchem  die  Leber  aus 
zwölf  Lappen  bestand.  Eine  vollständig  getrennte  Abtheilung,  eine 
Art  von  Nebenleber,  wird  hie  und  da  an  dem  linken  Leberlappen 
anhängend  gefunden,  und  ist  dann  mit  der  übrigen  Drüse  durch  eine 
stark  gefässhaltige  Peritonealfalte  verbunden. 

Manchmal  fehlt  die  Gallenblase  und  der  Lebergang  ist  alsdann  in 
die  Leber  hinein,  oder  in  einem  Theil  seines  Verlaufes  erweitert.  Auch 
die  Form  der  Gallenblase  verändert  sich  manchmal;  sie  besitzt  quere 
oder  seltener  der  Länge  nach  gerichtete  Einschnürungen.  Direkte  Ver- 
bindungen der  Gallengänge  der  Leber  mit  der  Gallenblase,  ductus 
hepatO'Ci/stici ,  wie  sie  bei  manchen  Thieren  als  Regel  existiren,  kom- 
men hie  und  da  auch  beim  Menschen  vor. 

Die  Lebergänge  der  beiden  Lappen  laufen  oft  eine  grosse  Strecke 
weit  getrennt  dem  Duodenum  zu  und  der  Lebergallengang  mündet 
häufig  getrennt  von  dem  Gange  der  Bauchspeicheldrüse  in  den  Zwölf- 
fingerdarm. 

Slmklnr  der  Leber. 

Häute.  —  Die  Leber  besitzt  zwei  Ueberzüge,  nämlich  einen 
serösen,  den  bereits  beschriebenen  Peritonealüberzug,  und  eine  besondere 
Bindegewebsmembran. 

Die  Bindegewebsmembran,  fibröse  Membran,  membraiM, 
s.  ttinica  prapria  kepatis,  überzieht  die  ganze  Drüse.  An  denjenigen 
Stellen,  wo  dieselbe  auch  von  dem  Bauchfell  überzogen  ist,  ist  sie 
dünn  und  sehr  schwer  darzustellen,  aber  an  den  Stellen,  an  denen  der 
Bauchfellüberzug  fehlt,  wie  an  dem  hinteren  Rand  der  Leber  und  in 
der  Leberpforte  ist  sie  dichter  und  deutlicher;  ihre  innere  Fläche  hängt 
der  Lebersubstanz  dicht  an,  indem  sie  in  das  feine  Netzgewebe,  welches 
die  Leberläppchen  durchzieht,  übergeht.  An  der  Leberpforte  steht  sie 
in  Verbindung  mit  der  ülisso naschen  Kapsel,  capsida  Gllssonii, 
mit  welchem  Namen  man  die  bindegewebige  Scheide  bezeichnet,  welche 
die  Aeste  der  Pfortader,  der  Leberarterie  und  des  Leberganges  um- 
giebt,  mit  diesen  Gebilden  in  die  Lebersubstanz  vordringt,  und  je  mehr 
sich  die  Aeste  verzweigen ,  um  so  feiner  wird. 

Läppchen.  —  Die  eigentliche  Lebersubstanz,  welche  von  roth- 
brauner Farbe  und  von  geflecktem  Ansehen  ist,  ist  dicht,  aber  nicht 
sehr  fest.    Sie  lässt  sich  leicht  schneiden  oder  zerreissen  und  reisst  nicht 
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8«ltcn  während  des  Lebens  ein,  veon  andere  Organe  durch  die  gleiche 
äuBBere  Einwirkung  keine  Vorletzung  erleiden.  Wenn  die  Leber  zer^ 
rissen  wird,  ao  ist  die  RiBstläche  niclit  glatt,  Bondem  körmg,  da  das 
Organ  aus  cittet  Menge  kleiner  Läppohen,  welche  1,0  —  2,5  Mm.  im 
Durchmesser  haben,  Leberläppchen,  Leberinseln,  lobuU  /leixitici, 
s.  imiitae  hepaUcae,  zusanmiengeHetzt  ist. 


Fig.  308.    A  n 


nach  KiertiH 


ng  düT   Leborliiiipchou, 


Fig.  30a. 


Diese  Läppchen  sind  dicht  aneinander- 
liegende, violeckige  Stückchen,  welche  bei 
manchen  Thieren  vollständig  durch  binde- 
gewebige Massen  getrennt  sind,  die  mit  der 
Capsula  Olissonü  und  der  Tunica  propria 
continuü-lich  zusammenhängen.  Beim  Men- 
schen dagegen  und  bei  den  meisten  Thieren 
sind  sie,  obgleich  sie  sehr  leicht  in  Bezug 
auf  die  Anordnung  ihrer  Gefasse  und  ihres  Farcnchyms  von  einander 
zu  untorsoliciden  sind,  nicht  scharf  von  einander  getrennt,  sondern 
stehen  sowohl  durch  ihre  Oapillanietzc,  wie  durch  ihre  Zellennetzo  mit 
einander  in  Verbindung.  ^Nichts  destoweniger  kann  man  auch  die  Läpp- 
Fig.  309. 


g  derScbweinile 
nach    ttuiroffon  i 


H,  Stanira  der  Lcborvcne,  an  welchen  *ich  rings  herum  itie  Leberlilppclien  lose 
anlegen ;  h,  h,  h.  venae  hepaÜcae  Hiib1oüiil»rea,  dunen  die  LelierlilppcbeD  fester 
anhaften  und  mit  ibrea  iioiygonulcn  Flikbcti  durcliscbeinen ;  i,  i,  HOndiingen  von 
venae  intralolmlarcs,  welche  in  die  Tenae  Hublubulurcs  eindringen;  i',  i',  Verlauf 
der  vonae  intralobularca  in  den  ricberiaiuicben ;  I,  1,  SchnittBücho  der  Leber; 
c,  c,  LeberläppcbeD,  welcbe  die  Wandungen  der  Lebervenen  umgebeo. 
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chen  der  menschlichen  Leber  als  durch  kleine  Zwischenräume,  fissuiae 
interlobulariae^  s.  spatia  interlobidaria^  getrennt  ansehen,  indem  stärkere 
Qefässzweige  in  ihrer  Umgebung  solche  Spaltungen  veranlassen. 

Die  Leberläppchen  besitzen  durch  das  ganze  Organ  hindurch  im 
Allgemeinen  eine  yieleckige,  oder  unregelmässig  zusammengedrückte, 
sphärische  Gestalt;  gegen  die  Oberfläche  hin  sind  sie  flach  und  eckig. 
Sie  sind  alle  dicht,  rund  um  die  Verzweigungen  der  Lebervenen  ange- 
ordnet, indem  sich  jedes  Läppchen  mit  einer  glatten  Fläche  an  die 
Yene  anlegt  und  mit  ihr  durch  ein  kleines  Stämmchen  verbunden  ist, 
welches  in  ihrem  Luieren  entspringt  und  aus  der  Mitte  heraus  zu 
dem  anliegenden  grosseren  Gefässe  hinläuft.  Die  kleinen  Yenenstämme, 
welche  aus  dem  Inneren  der  Läppchen  heraustreten,  nennt  man  venae 
intralobtUares  y  und  diejenigen,  auf  welchen  die  Läppchen  aufsitzen, 
venae  sublobtdares.  Wenn  man  eine  dieser  letzteren  Gefösse  ofiEhet,  so 
kann  man  durch  die  Gefässwände,  welche  sehr  dünn  sind,  hindurch  die 
Grundflächen  der  anliegenden  Leberläppchen  übersehen;  es  erscheint 
dann  von  hier  aus  die  Substanz  wie  durchwirkt,  oder  wie  eine  Mo- 
saik, die  aus  kleinen  vieleckigen  Stückchen,  von  denen  jedes  in  der 
Mitte  einen  kleinen,  der  Yena  intralobularis  entsprechenden  Fleck  be- 
sitzt, zusammengesetzt  ist.  Schneidet  man  die  Substanz  in  der  Bich- 
tung  der  Yenae  sublobulares  ein,  so  zeigen  die  Läppchen  ein  blattarti- 
ges Ansehen,  und  der  Theil  ihrer  Oberfläche,  welcher  mit  der  Yene 
nicht  in  Yerbindung  steht,  ist  leicht  gelappt;  auf  einem  Querschnitte 
tritt  die  polyedrische  Form  der  Läppchen  hervor. 

Die  Lebersubstanz,  welche  in  die  Bildung  eines  jeden  Läppchens 
eingeht,  besteht  aus  Zellenmassen,  die  von  einem  dichten,  reichlichen 
Gefässnetze  durchflochten  sind,  wozu  noch  eine  geringe  Menge  von 
Bindegewebe  hinzukommt.  Es  ist  zweckmässig  die  Gefässnetze  zuerst 
zu  betrachten. 

Blutgefässe,  —  Die  Lebervenen  beginnen  in  der  Mitte  eines 
jeden  Läppchens  durch  die  Yereinigung  der  Capillargefässe  desselben 
zu  einer  einfachen  vena  intralobularis.  Diese  kleinen  Gefässstämmchen 
münden  sogleich  in  die  anUegenden  venae  suhlobulareSy  welche  eine  sehr 
verschiedene  Grösse  besitzen  und  mannigfach  untereinander  in  Yerbin- 
dung stehen.  Indem  sie  sich  weiter  zu  immer  gr5s9eren  Gefässen  ver- 
einigen, enden  sie  schliesslich  in  Lebervenenstämme,  die  keine  Yenae 
sublobulares  mehr  aufnehmen.  Diese  Yenenstänmie  laufen  gegen  den 
hinteren  Rand  der  Leber  zu,  vereinigen  sich  mit  anderen  kleinen  Stäm- 
men und  endigen  mit  dem  Uebergang  in  die  untere  Hohlvene.  Bei 
diesem  Yerlaufe  werden  die  Lebervenen  und  ihre  "Wurzeln  von  keinem 
anderen  Gefässe  begleitet.  Ihre  Wandungen  sind  sehr  dünn,  die  Yenae 
sublobulares  hegen  den  Leberläppchen  unmittelbar  an  und  nur  die 
grösseren  Stämmchen  sind  von  der  Lebersubstanz  durch  eine  dünne, 
bindegewebige  Scheide  getrennt.  Auf  Durchschnitten  sieht  man  daher 
die  feinen  Enden  dieser  Yenen  als  einfache  runde  Oeffhungen,  deren 
dünne  Wand  dicht  von  der  Lebersubstanz  umgeben  ist. 

Die  Pfortader,  die  Leberarterie  und  die  Gallengänge,  welche  an 
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P,  Ptorladcrast ;  c,  c,  Iieberlä|i pichen, 
welche  die  Wandungen  der  Pfortader 
umgeben;  I,  I,  ScbnittBäcbe  des  Leber- 
parenchyms ;  i,  i,  in  der  Mitte  der  Le- 
lierUppchen  venae  intralobuUree ;  u,  a, 
»rteriu    bepatica;    d,  d,  ductus  beputi- 

der  Leberpforte  mit  einander  ver- 
bunden iu  die  Substauz  der  Leber 
eindringen,  haben  einen  voliatändig 
anderen  Verlauf  wie  die  Lebervenen. 
In  der  Leber  liegen  die  Aeste  die- 
ser drei  Gefaase  zusammen  in  röh- 
renförmigen Lücken  der  Drüsea- 
eubstanz,  welche  in  der  Loberpforte  beginnen  und  sich  nach  allen  Rich- 
tungen hin  in  der  Substanz  verzweigen.  Diese  Lücken  nennt  man  mmiles 
liortales.  Jede  solche  Lücke,  selbst  die  kleinste,  enthält,  wie  auf  Längs- 
schnitten zu  sehen  ist,  je  einen  Ast  der  Pfortader,  der  Leberarteri«  und 
des  Lebergatlenganges,  welche  zusammen  in  dua  Qcwcbe  der  Capsula 
Glissonü  eingehüllt  sind. 

¥ia.  ZW.     Wurzel    der   Leber-  Pii,.  ZW. 

veneu,  acbeuuitische  lUrMtel- 
lung.     Zeichnung  von    Fr.  Fi»- 

1,  LebervenenatiLm] neben;  2,  kleinere 

I^bervonen;    'i,  Leber venenkapi llur- 

netz  in  den  LeberlUppcbeu. 

Die  Pfortader  theilt  sich 
in  Aeste ,  welche  sich  zwi- 
schen den  Läppchen  verzwei- 
gen und  um  sie  herum  unter- 
einander in  Verbindung  treten; 
man  nennt  sie  daher  venue  in- 
terlobnlares.  Die  Zweige  treten 
von  dem  Umfange  aus  in  die 
Leberläppchen  ein  und  bilden 
innerhalb  derselben  ein  CapUlar- 
netz,  aus  welchem  die  Venao 
intralobulares  hervorgehen.  Iu 
den  Canalcs  portales  nehmen 
die  Aeste  der  Pfortader  kleine 
Zweige,  c€nae  vaijhiales,  welche 
dos  Blut  der  (} li s s o n'scben 
Kapsel  in  sich  sammeln  und  wnae  advckeiitfs  capsulares,  welche  das 
Blut  der  LeberumhüUuug  enthalten,  anf. 


,im^if^t 
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Die  Leberarterie  endigt  in  drei  Arten  von  Verzweigungen,  näm- 
lich in  Kami  vaginales,  capsulares  und  interlobulares.  —  Die  rami 
vaginales  verzweigen  sich  in  den  Canales  portales,  indem  sie  die  Glis- 
so nasche  Kapsel  mit  Blut  versorgen;  die  rapni  capsulares  treten  zur 
Leberoberfläche  und  verbreiten  sich  an  dem  Lebemberzug,  sie  werden 
von  den  Vcnae  advehentes  vaginales  auf  ihrem  Verlaufe  begleitet.  — 
Die  rami  interlobalares  begleiten  die  gleichnamigen  Venen,  sind  aber 
von  viel  kleinerem  Durchmesser,  wie  diese. 

Kiernan,  Ferrein  und  Theile  nahmen  an,  dass  alles  Blut, 
welches  diese  Aeste  in  die  Leber  einführen,  in  die  Verzweigungen  der 
Pfortader  gelange,  bevor  es  in  die  Lebervenen  komme;  andere  Anato- 
men nahmen  dagegen  an,  dass  die  Leberarterien  auch  direkt  Blut  in 
das  Capillargefässnetz,  aus  welchem  die  Lebervenen  hervorgehen,  ab- 
gebe; diese  Ansicht  ist  neuerdings  durch  die  Untersuchungen  von 
Chrzonszczcwsky  bestätigt  worden. 

Das  Capillargefässnetz  ist  sehr  dicht  und  lässt  sich  bei  guter 
Injection  von  einem  Leberläppchen  zum  andern  continuirlich  verfolgen. 

Die  Vcrtheilung  der  Verzweigungen  der  Pforiader  und  der  Lebervene,  wie  sie 
oben  beschrieben  worden  ist,  bewirkt  das  fleckige  Ansehen  der  Leber,  welches 
man  früher  dadurch  hervorgebracht  wähnte,  dass  in  jedem  Läppchen  zwei  Sub- 
stanzen, von  denen  die  eine  dunkler,  die  andere  heller  sei,  vorhanden  wären. 
Die  Farbe  der  Lebersubstanz  selbst  ist  blassgelb  und  wäre  vollständig  gleich- 
massig,  wenn  nicht  der  verschiedene  Blutgehalt  der  Gefiisse  Aenderungen  her- 
vorbrächte. So  erscheinen,  wenn  die  Lebervenen  gefüllt  sind  (passive  Congestion, 
Kiernan),  die  Ccntrcn  der  Läppchen  dunkel  und  ihre  Peripherie  blass,  wie  es 
gewöhnlich  nach  dem  Tode  der  Fall  ist.  In  anderen  Fällen,  namentlich  bei 
Hcrzafl'ectioncn,  bildet  sich  eine  stärkere  Füllung  der  Lebervenen  aus  (aktive 
Congestion),  so  dass  auch  das  Capillarnetz  dunkel  erscheint  und  nur  die  Räume 
zwischen  den  Läppchen  etwas  blasser  erscheinen.  Bei  starker  Füllung  des  Pfort- 
adersysiems,  was  seltener,  namentlich  aber  bei  Kindern  vorkommt,  ist  die  Peri- 
pherie der  Läppchen  dunkel  und  die  Gentren  sind  blass. 

Leberzellen.  —  Der  Uauptbestandtheil  der  Drüsensubstanz  der 
Leber,  welche  fast  die  ganze  Masse  der  Läppchen  auszumachen  scheint, 
wenn  man  dieselben  unter  dem  Mikroskop  betrachtet,  wird  durch  kern- 
haltige Zellen  gebildet. 

Die  Leberzellen  haben  eine  rundlich  zusanmiengedrückte,  oder  viel- 
eckige Gestalt  und  einen  mittleren  Durchmesser  von  18  —  25  ft ;  doch 
kommen  auch  bedeutend  kleinere  und  viel  grössere  Zellen  vor,  nament- 
lich bei  Lebern,  welche  nach  theilweisem  Zerfall  der  Substanz  in  Re- 
generation begriffen  sind. 

Bei  starker  Yergrösserung  besitzen  sie  eine  leicht  gelbliche  Fär- 
bung; enthalten  einen  sehr  deutlichen,  hellglänzenden,  rundlichen,  bläs- 
chenförmigen Kern,  in  welchem  man  wiederum  ein  oder  zwei  Kern- 
körpcrchen  beobachten  kann.  Die  Zellen  enthalten  ausserdem  feinkör- 
nige Moleküle;  ausserdem  kommen  zuweilen  beim  Menschen,  wie  auch 
bei  Thieren  kleinere,  halbdurchscheinende  Fettkügelchen  im  Inneren 
der  Leberzellen  vor.     Manchmal   ist   der    Kern   schwer   untersobeidbar 
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KerDen. 


Fig   äli     Lcbcrzollen  <lo8  MenHchen     a»/ 
A,   AuB  der  I>ebt.r  eines    Eracliossciirn ,    ß,  Ly|iertrophiBche   L«bci 
in  Begcnenition  begritfenenTyiibdiileberi  1,  enorm  grosae  einkernige  Zel 
uiit  in  der  Tbeilung  bcgriifcncni  Kerne;  'S,  /olle  mit  fünf  Korn 

und  in  anderca  Fällen  enthalten  Zellen  zwei  getrennte  Kern«,  unter 
gewöhnlichen  UmBtändcn  finden  sich  nur  sehr  solton  deren  drei.  Aus 
einer  sehr  grossen  Zahl  von  Zählungen  ergab  sich  mir  im  Mittel  auf 
100  Zellen  110—  116  Kerne  und  wurden  dabei  unter  lOOü  Zellen  nur 
zwei  droikernigc  gefunden.  Sie  sind  in  Reihen  oder  Streifen  an- 
geordnet, welche  netzförmig  zwischen  die  Blutgeiasse  gelagert  sind; 
auf  Durchschnitten,  welche  die  Yenae  intrslobulares  senkrecht  treffen, 
erscheinen  sie  radionförmig  von  dem  Centrum  nach  der  Peripherie  hin- 
gehend. Bei  stärkerer  VergrösseruBg  sieht  man,  dass  sie  ein  zusam- 
menhängundcB  Netzwerk  bilden,  durch  dessen  Oeffnungcn  das  Capülai> 
netz  der  Blutgefässe  hindurchtritt. 

Bei  in  Regenerntion  begrilfcnea  Lebern,  namentlich  boi  Typhuakmnkeo, 
findet  man  wexcntliche  Voründerungen  der  Lcberzellen ,  sowohl  in  Bezug  auf 
GrOfiiie,  wie  Form,  wie  endlich  in  der  Zahl  ihrer  Kerne.  Die  Zellen  erreichen 
oft  über  das  Doppelte  ihrer  uoniialen  OrOsBC,  ihre  Kerne  nehmen  diibui  an  der 
Wucherung  Theil ;  es  treten  dünn  Abachnarungen  an  den  Kernen  auf  und  ihre 
Venncbrung  in  einer  cinüigeu  Zolle  kann  bis  uuf  secha  Kerne  gehen.  So  dosa 
nach  sebr  xahlrciuhen  Zählungen  die  Zahl  der  Kerne  auf  jo  IW  Zellen  13G— 150 
beträgt,  und  •im»  auf  lUÜÜ  einkernige  Zellen  im  Mittel  444  Kweikernigo,  45  drei- 
kernige, 14  vierkernige,  U>  fQnfkernigu  und  1  sechakernige  Zellen  kommen.  Ucr 
Theilung  der  Kerne  folgt  eine  AbiehnOrung  der  Zellen  und  in  Folge  davon 
flieht  man  in  nolchen  in  Itegeneration  begriffenen  Lebern  neben  eehr  grosacn  und 
vidkernigen  Zellen  eine  lehr  groaae  Zahl  auffüllend  kleiner  einkerniger  Zellen. 


Fig.  3i:t.    Lebe 


Fig.  SU. 


Die  Leberzollen  lassen  sich  aus  dünnen 
Schnitten  durch  caustiscbe  Lösungen  auswa- 
schen; die  Räume  welche  sie  eingenommen 
hatten,  werden  dadurch  leer  und  das  Capillar- 
gefäesnetz,  welches  zwischen  ihnen  her  verläuft, 
tritt  deutlicher  hervor.  Mach  Henle  siebt  man 
ausserdem  schmale,  bindegewebige  ZQge  durch 
die  Räume  hindurchziehen. 
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Aofätigo  der  Gallcngänge.  —  Die  kleinsten  Gallengänge 
verzweigen  eich  zwischen  den  Lebcrläppcben  mit  den  dieselben  umge- 
benden Gelassen,  allein  über  die  feinsten  Anfange  derselben,  sowie 
über  die  Absonderung  und  Aufnahme  der  Galle  herrscht  noch  keine 
Tollständige  XJebereinstimmung  der  verschieäenen  IJnteraucher. 
Fig.  314. 


Fig.  314.     Seh. 


In  A. :  p,  p,  die  interlobulareo  Aeeto  der  Pfortader ;  1, 1,  die  intralobularen  Nette 
zwisi^hen  tler  Pfortader  und  der  Lebervene,  h. 

In  B.:  d,d,  Aeste  des  Lcbei^allengangeg  aua  Netzen  b,  im  Innerdn  derLilpp- 
cben  hervorgehend. 

Kiernan  beschrieb  die  feinsten  Anfüge  der  Gallengäuge  als  ein 
die  ganzen  Läppchen  durchdringendes,  geschloeaenes  Netzwerk  zahlrei- 
cher feiner  Zweige,  welches  ihm  nur  in  den  äusseren  Abtheilungen  der 
Läppchen  zu  Injiciren  gelang.  Seit  der  Entdeckung  der  Leberzellen 
jedoch  wurde  ziemlich  allgemein  angenommen,  dass  die  Zellen  dicht  an 
einander  gereiht  seien,  und  die  Galle  nur  in  unregehnäesigen  Zwischen- 
räumen zwischen  ihnen  durchgehe,  oder  aus  einer  Zelle  in  die  andere 
vordringe,  bis  sie  die  feinsten  Gänge  in  der  Umgebung  der  Läppchen 
erreiche. 

Nachdem  die  Ansichten  über  die  feinere  Struktur  noch  mannig- 
fache Wandlungen  erfahren  hatten,  nachdem  namentlich  Beale  die  Le- 
berz  eilen  reihen  als  von  einer  strukturlosen  Membran  in  eine  Art  von 
Hülle  eingeschlossen,  und  femer  den  Zusammenhang  des  so  gebildeten 
Ketzwcrks  mit  den  feinsten  Gallengängen  angenommen  hatte,  sind  in 
neuerer  Zeit  die  meisten  Forscher  darüber  einig,  dass  die  Anfänge  der 
Gallengänge  aus  einem  feinen  Capillametze  bestehen,  welches  zwischen 
den  Leberzellen  und  den  Blutgefässen  gelegen  ist. 

Nach  den  ersten  Versuchen  der  Injeotion  von  Kiernan,  Ger- 
lach, Budgc  und  Schmidt,  die  nur  theilweise  za  einem  Resultate 
geführt  hatten,  gelang  es  Andr6jevi6  und  Mac  Gillavry  diese 
feinsten  Anfange  weiter  zu  verfolgen.  Nach  ihren  Angaben,  die  später 
von  Frey  und  Irmtnger  bestätigt  wurden,  findet  sich  ein  das  ganze 
Läppchen  durchdringendes  Netz  von  Galleucapillarien,  welche  aus  klei- 
nen runden  Kanälchen  bestehen  und  ringsum  von  Leberzellen  umgeben 
sind,  so  dass  an  den,  den  Blutgefässen  zugekehrten  Flächen  der  Leber- 
Zellen  keine  Gallengef^ssnetze  wahrgenommen  werden.  Auf  diese  Weise 
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wird  jedes  Leberläppchen  durch  zwei  von  einander  unabhängig  Ge- 
f^sBnetze,  ein  weitmasehig^ee  Netz  von  Blutgefässen  und  ein  engmnBcbi- 
ges  Netz  von  Gallencapillarien  durchzogen. 

Durch  Hering  und  Eberth  wurden  weitere  Aufklärungen  über 
die  Bedeutung  der  Gallencapillarien  durch  zahlreiche  Untersuchungen 
an  den  Lebern  niederer  "Wirhelthiere  beigebracht.  Eh  hat  nach  diesen 
Forschem,  denen  sich  auch  Külliker  anschliesst,  die  Leber  den  Bau 
einer  tubulösen  Drüse,  bei  welcher  die  Lcberzellen  die  Epithelien  der 
capillaren  Qallenwege  bilden.  Die  Gallencapillarien  sind  weiter  nach 
Eberth  mit  einer  feinen,  zarten,  structurlosen  Membran,  cufkidu,  aus- 
gekleidet. 

Aus  diesem  Capillametz  gehen  die  interlobulSren  Gallengfinge  in 
der  Weise  hervor,  dass  die  intralobalären  Gänge  rechtwinklig  in  die 
grösseren  mit  Pflasterepithel  ausgekleideten  Gänge  einmünden,  wobei 
manchmal  eine  scharfe  Grenze  zwischen  den  die  kleinen  Gänge  um- 
Bcbliesscnden  Leberzellen  and  den  Pflasterzellen  der  grösHcren  Gänge, 
manchmal  ein  allmähliger  tlebergang  zwischen  beiden  beobachtet  wird. 

Mit  diesen,  auf  Grund  künstlicher  Injcctionen  erzielten  Bcsultaten 
stimmen  die  Ergebnisse  der  Untersuchungen  von  Chrzonszczewsky 
flberein,  der  dieselben  an  durch  natürhche  Injection  mit  Indigocnrmin 
hergestellten  Präparaten  anstellte.  Er  bewirkte  die  Injection  durch 
Einführen  einer  starken  LOsung  von  Indigocarmin  in  die  Jugularvenen 
lebender  Thiere  und  spilteres  Auswaschen  der  Blutgefässe  von  der  Vena 
portarum  aus  mit  Chlorcnliumlösung, 

Fvg   31.1. 


Fig.  315. 
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Bei  A  lind  die  Gallencapillaren  a,  theilweine  von  den 
Lebenellen  befreit  und  ragen  daher  theilweioe  frei  her- 
tot;  die  fUrbende  Hasse  ist  durch  Erwärmen  entfernt; 
bei  B  ist  die  färbende  Masse  noch  vorhanden  und  die 
Zellen  sind  dichter  aneinander  gelagert. 

Nach  Frey  und  Irmingcr  besitzen  die  Gal- 
lengangcapillaren  eine  Weite  von  1,3 — 2,8^  und 
ihre  Maschen  eine  Länge  von  17  fi  eine  Breite  von 
14  f».  Nicht  unwahrscheinlich  ist  es,  dass  die  von 
Henle  beschriebenen  Züge,  welche  die  Maschen 
des  Bluteapi llametzes  nach  Auswaschen  derLeber- 
Bchnitte  mit  kaustischen  Alkalien  durchziehen,  die 
Gallengangcapillarien  sind- 

Struktur  der  Gallcngänge. —  Die  Gallengänge  beait/en  feste 
dehnbare,  bindegewebige  Häute,  welche  ziemlich  reichliche  elastticho 
Fasern  enthalten;  ihre  Schleimhautfläche  ist  mit  Cylmderepithel  ausge- 
kleidet. Die  feineren  Verzweigungen  besitzen  homogene  Membranen 
als  Wandungen  und  sind  in  ihren  weiteren  Abtheilungen  auch  noch  mit 
Gylinderepit^el  ausgekleidet;  in  der  Nähe  der  Qallengangoapillanen 
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doch  mit  Pflasterepithel  belegt  (Kölliker).  Die  Schleimhaut  der  wei- 
teren Gänge  ist  mit  zahlreichen  feinen  Oeflhungen  besetzt,  welche  bei 
den  grosseren  Gängen  unrcgelmässig  über  die  Wand  zerstreut  sind, 
während  sie  in  den  kleineren  Verzweigungen  eine  Anordnung  in  zwei 
Längsreihen  zeigen.  Dieselben  führen  zum  Theil  in  verzweigte,  trauben^ 
ähnliche  Bildungen,  Gallengangdrüsen,  glavduhe  itepaffcae,  welche 
namentlich  den  grosseren  Abtheilungon  angehören;  die  grösseren  Oeff- 
nungen  gehören  zu  kleinen  Kanälchen,  welche  zum  Theil  mit  einander 
netzförmig  anastomosiren ,  zum  Theil  in  blinddarmförmige  Anhänge 
übergehen. 

Vasa  hilifera  aberrantia.  —  In  der  Duplikatur  des  Peritoneums, 
welche  das  Ligamentum  trianguläre  sinistrum  bildet,  und  ebenso  in  den 
beiden  fibrösen  Bändern,  die  zuweilen  die  Vena  cava  und  die  Vena  um- 
bilicalis überbrücken,  werden  Gallengänge  von  ziemlich  beträchtlicher 
Grösse  gefunden,  welche  nicht  von  Lebersubstanz  umgeben  sind.  Diese 
ductus  aberrantes  anastomosiren  in  Form  eines  Netzes  und  werden  von 
Aesten  der  Pfortader,  der  Leberarterie  und  der  Lebervene  begleitet 

Struktur  der  Gallenblase.  —  Ausser  dem  Peritonealüberzuge 
besteht  die  Gallenblase  aus  zwei  bestimmt  unterscheidbaron  Gewebs- 
schichten,  der  Schleimhaut  und  dem  subserösen  Gewebe. 

Das  subseröse  Gewebe  ist  sehr  fest  und  besteht  aus  fibrö- 
sen Zügen,  welche  sich  nach  allen  Eichtungen  hin  durchweben. 
An  der  äusseren  Abtheilung  dieser  Schichte  findet  sich  eine  dünne  Ein- 
lagerung von  langen  MuskelzeUen,  die  vorzugsweise  der  Länge  nach 
verlaufen,  doch  finden  sich  auch  solche,  welche  der  Quere  nach  ge- 
richtet sind.  Das  subseröse  Gewebe  bildet  die  wesentliche  Grundlage 
und  Stütze  der  Gallenblase;   in  ihr  verzweigen  sich  die  Gefässe. 

Die  Schleimhaut,  welche  gewöhnlich  von  der  Galle  stark  gelb 
bis  gelbbraun  gefärbt  ist,  ist  an  ihrer  inneren  Oberfläche  in  sehr  zahl- 
reiche kleine  Leisten  erhoben,  welche  sich  zu  Maschen  unter  einander 
vereinigen  und  zwischen  sich  verschieden  grosse  und  verschieden  ge- 
formte Vertiefungen  übrig  lassen.  Diese  Anordnung  giebt  der  inneren 
Oberfläche  der  Gallenblase  ein  areoläres  Ansehen,  wie  es  sich  ähnlich 
auch  in  den  Samenbläschen  findet.  Die  Grübchen  werden  gegen  den 
Fundus  und  den  Hals  der  Gallenblase  hin  kleiner,  und  an  dem  Grunde 
der  grösseren  erscheinen  bei  stärkerer  Vergrösserung  weitere  kleinere 
Vertiefungen,  welche  in  kleine  Follikel  führen.  Die  gesammte  Schleim- 
haut ist  mit  Cylinderepithel  ausgekleidet,  und  sondert  reichlich  zähen 
Schleim  ab. 

An  der  Stelle,  an  welcher  der  Hals  der  Gallenblase  die  starken 
Einbiegungen  und  Windungen  besitzt,  bildet  die  Schleimhaut  und  das 
subseröse  Gewebe  starke  Faltungen,  welche  in  das  Linere  hineinragen. 

In  dem  Gallenblasengang  besitzt  die  Schleimhaut  eigenthüm- 
liche  Erhebungen  nach  innen  hin;  diese  bilden  schief  gestellte,  spiral- 
förmig verlaufende,  dicht  an  einander  gereihte  Falten,  welche  auf  diese 
Weise  eine  Art  von  Klappe,  valvula  Heisteri,  bilden.   Bei  starker  Aus- 
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dehnung  des  Ganges  scheint  es,  als  wenn  auch  die  äussere  Oberfläche 
diesen  Einbiegungen  folgte,  und  es  erhält  dann  der  Gang  vollständig 
ein  gewundenes  Ansehen. 

Die  Galle. 

Pie  Gallo,  fel^  s.  bih's,  wie  sie  aus  der  Gallenblase  ausfliesst,  ist  ge- 
wohnlich eine  dünne,  grünlich-gelbe  Flüssigkeit,  aber  diejenige,  welche 
in  der  Blase  zurückbleibt,  wird  häufig  dick,  zäh,  klebrig  und  dunkler. 
Sie  enthält  gewohnlich  Schleim  und  Epithelzellen,  aber  nie  Leberzellen 
beigemischt,  ausserdem  finden  sich  öfters  Fetttropfon,  GallenfarbstofF  in 
Körnern  und  Cholestearinkrystalle  in  ihr,  welche  letzteren  zur  Bildung 
von  Gallensteinen  Veranlassung  geben,  wenn  sie  in  stärkerer  Anhäu- 
fung vorkommen. 

Das  specifischc  Gewicht  der  Galle  beträgt  1,026  —  1,030;  sie  hat 
einen  sehr  bitteren  Geschmack  und  einen  eingenthümlich  süsslichen  Ge- 
ruch; ihre  Reaktion  ist  alkalisch.  Sie  stellt  eine  Art  von  Seife  dar,  und 
enthält  die  folgenden  Bestandtheile :  Wasser,  Schleim,  Farbstoffe  (die 
nach  Berzelius  aus  einer  gelben  Substanz,  Cholepyrrhin,  einem  grü- 
nen StoflFe,  Biliverdin,  und  einer  braunen  Masse,  Bilivulvin,  bestehen) 
Fettsäuren,  lulmlich  Margarin-  und  Oelsäure,  dann  Natron,  Cholestearin, 
freies  Fett  und  einige  Salze,  und  endlich  nach  Strecker  und  Leh- 
mann als  specifischen  Bestandtheil ,  die  Gallensäuren,  nämlich  die 
Glykocholsäure  und  die  Taurocholsäure.  Beide  sind  an  Natron  gebun- 
den, zersetzen  sich  sehr  leicht  und  geben  zur  Bildung  von  Ammoniak 
Veranlassung;  die  wichtigere  der  beiden  ist  die  Glykocholsäure. 

• 

Entwicklung  und  foetale  Eigenthümlichkei  ten  der  Leber. 

Die  erste  Anlage  der  Leber  ist  erkennbar  bei  noch  offenem  Darm, 
also  in  einer  sehr  frühen  Periode  des  fötalen  Lebens.  Sie  zeigt  sich 
in  Form  von  zwei  neben  der  Darmrinne  aus  Einknickungen  von  deren 
Rändern  hervorgegangenen  Rinnen,  welche  sich  später  zu  zwei  blind 
endigenden  Kanälen,  den  Anlagen  der  Gallengänge,  abschliessen 
und  an  ihren  Basalenden  untereinander  und  mit  dem  sich  schliessenden 
Darmrohre  in  Verbindung  bleiben.  Sie  bilden  so  unmittelbar  unter  der 
Magenanlage  zwei  stumpfe  Fortsätze,  welche  aus  der  Drüsen-  und  Binde- 
gewebeschichte des  Darmkanals  zusammengesetzt  sind.  Durch  fortge- 
setzte Wucherung  ihrer  Wände,  um  die  Dottervenen  herum,  bildet  sich 
das  Parenchym  der  Leber,  in  dessen  freie  Lückenräume  feinere  Gcfäss- 
anlagen  hineinsprossen. 

Die  Gallenblase  entwickelt  sich  mehrfachen  Angaben  zu  Folge 
als  ein  Zweig  oder  eine  Aussackung  des  Gallenganges  an  der  Aussen- 
seite  der  Leber;  Meckel  beschreibt  sie  als  aus  einer  tiefen  Grube  in 
der  Lebersubstanz  hervorgehend.  Anfangs  ist  sie  röhrenförmig,  bei 
ihrer  weiteren  Entwicklung  erweitert  sie  sich  an  ihrem  blinden  Ende 
etwas  und  rundet  sich  ab. 
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Fig.  310.  Erste  Anlage  det 
Leber  beim  Hülinclicn  am 
dritten  Tage  der  Bebrtl-. 
tung,  nach  .1.  Müller,  m/, 

1,  (lan  Herz,  aU  ein  eiiiFiLch 
gekrilmiiiter  Schlauch;  2,  ä,  das 
Danurohr;  3,  konische  Herror- 
ragnng  der  Darraanlage  durch 
deren  Wucherung  die  liebcmn- 
lage  4  entsteht;  ;•,  üebei'gang 
des  Darms  in  den  Dotterenck. 

GrÖBse.  —  Bei  dem  monachlichcn  Pöhia  beträgt  die  Leber  in  der 
dritten  oder  vierten  "Woche  naliezu  die  Hälfte  des  gesammten  Kör- 
pergewichtes; mit  der  fortschreitenden  Entwicklung  wird  dieseB  Ver- 
hältnisB  allmählig  kleiner,  so  dass  bei  vollständiger  Entwicklung  sich 
das  Gewicht  der  Leber  zu  demjenigen  des  Gesammtkürpers  wie  1  zu 
18  verhält. 

Im  frühen  Fotalleben  sind  der  rechte  und  der  linke  Lcberlappen 
von  nahezu  gleicher  Ausdehnung;  später  fiberwiegt  der  rechte  Leber- 
lappen; jedoch  während  des  Fötallebens  noch  lange  nicht  so  bedeutend 
wie  nach  der  Geburt.  Unmittelbar  vor  der  Geburt  verholten  sich  der 
rechte  zum  linken  Leberlappen  dem  Gewichte  nach,  wie  1,6  zu  1. 

Lage.  —  In  Folge  der  nahezu  gleichen  Ausdehnung  der  zwei 
Lappen  ist  die  Lage  der  Leber  im  Embryonalteben  symmetrischer,  als 
bei  dem  Erwachsenen.  In  sehr  früher  Zeit  nimmt  sie  fast  die  ge- 
sammte  Bauchhöhle  ein  und  zur  Zeit  der  Geburt  ragt  sie  weit  unter 
dem  unteren  Thoraxrand  hervor,  überragt  links  die  Milz  und  reicht 
rechts  bis  zum  Darmbeinkamm. 

Gestalt,  Farbe  etc.  —  Die  fötale  Leber  ist  verhältnissmäsaig 
viel  dicker,  als  diejenige  des  Erwachsenen ;  ihre  Farbe  ist  in  der  Kegel 
viel  dunkler  und  ihre  Festigkeit  geringer. 

Blutgefässe.  —  Die  Blutgefässe  der  fötalen  Leber  bieten  eine 
Anzahl  wichtiger  Eigenthfimlichkeiten  dar.  Bis  zur  Zeit  der  Geburt 
durchströmt  der  grössere  Theil  des  Blutes,  welcher  durch  die  Nabel- 
vene von  der  Flacenta  aus  zurfickkehrt,  die  Leber  elie  es  in  das  Herz 
gelangt,  während  der  geringere  Theil  mehr  unmittelbar  in  den  rechten 
Vorhof  flieset.  —  "Während  des  fötalen  Lebens  verläuft  die  Nabol- 
vene  dem  freien  Rande  des  Lig.  Suspensorium  hepatis  entlang  von  dem 
Nabel  zum  vorderen  Bande  und  zur  unteren  Fläche  der  Leber,  wo  sie 
sich  in  die  Fossa  umbilicalis  einlegt  und  bis  zur  Fossa  transversa  vor- 
dringt. Hier  theilt  sie  eich  in  zwei  Aeste;  der  eine  derselben  ist  etwas 
enger,  als  der  andere;  er  verfolgt  die  Richtung  des  Stammes  nach  hin- 
ten und  oben  und  verbindet  sich  mit  der  unteren  Hohlader;  dieser  Ast 
ist  der  venöse  Gang,  ihieim  reuosmi  Arantii ;  er  liegt  in  dem  hinte- 
ren Theil  der  linken  Langfifurche,  welche  daher  auch  foasa  ditctm  retiosi 
heisst.  Der  andere,  weitere  Ast  der  Nabelvcnc  wendet  sich  nach  rechts 
der  Fossa  transversa  entlang  und  endigt  in  der  Pfortader,  welche,  so 
Weit  sie  von  den  "Verdauungsorganen  herkommt,  beim  Fötus  nur  von  ge- 
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ringer  Ausdelmung  ist  und  ilir  Blut  vorzugsweise  aus  der  Nabelyene 
empfängt.  Vor  ibrcr  Ycreiniguug  mit  der  Pfortader  gicbt  die  Nabel- 
vene  noch  einige  Aeste  zum  linken  Leberlappen,  zum  Spigel'schen 
und  zum  viereckigen  Lappen  ab. 

Fig.  317.     Untere  OberfUche  einer  Fig.  317. 

fOtalenLeber,  vor  derGebnrt,  mit 
den  gronBen  Dlutgefassen.    ■/, 

Der  linke  Lappen  i«t  nur  wenig  klei- 
ner, ale  der  rechte ;  a,  Nabelvene,  in  der 
Foisa  nmbilicalia .  mit  ihrer  Verbreitung 
in  der  Leberpforte .  in  welcher  sie  siob 
mit  der  Pfortader,  p,  verbindet;  dnrch  den 
Ast,  d,  dnctus  venoBUB  Arantii,  steht  sie 
mit  der  anteren  Hohlvene,  c,  in  Verbin- 
dung; g,  OallenblaBe. 

Das  Blut  der  Nabelvene  gelangt 
demnach  auf  drei  Wegen  zur  unte- 
ren Holilvene.  Ein  Theil  geht  direkt  durch  den  Ductus  vcdosub  Arantii ; 
ein  anderer  Theil,  die  Hauptmasse,  läuft  durch  die  Pfortader  und  ge- 
langt von  hier  in  die  "Wurzeln  der  Lebervenen  und  von  da  in  die  un- 
tere Uohlader;  und  der  dritte  Theil  geht  direkt  aus  der  Nabelvene  in 
die  Lebersubstanz  Über  und  gelangt  hier  gleichfalls  in  die  Lebervene. 

Veränderungen  nach  der  Geburt.  —  Unmittelbar  nach  der 
Geburt  wird  der  Blutzufluss  zur  Leber,  durch  die  Unterbrechung  des 
Stroms  in  der  Nabelvene  und  den  Beginn  einer  stärkeren  Cirkulation 
in  den  Lungen  um  nahezu  zwei  Dritttheüe  vermindert.  Die  Nabelvene 
und  der  venöse  Gang  werden  enger,  entleeren  sich  und  beginnen  bald 
zu  obliteriren;  sie  wandeln  sich  so  zu  den  beschriebenen,  flbrßsen 
Strängen  um,  die  sie  bei  dem  Erwachsenen  darstellen.  Die  Nabelvene 
wird  zuweilen  schon  am  sechsten  Tage  nach  der  Geburt  vollständig  ge- 
schlossen gefunden;  zuweilen  bleibt  sie  noch  einige  Wochen  lang  offen. 
Die  von  der  Nabelvene  direkt  in  die  Leber  eindringenden  Gefässe  blei- 
ben offen  und  treten  mit  dem  linken  Aste  der  Pfortader  in  Verbindung, 
dessen  Verzweigungen  sie  bilden  helfen. 

Im  Zusammenhang  mit  der  plötzlichen  Abnahme  der  der  Leber  zu- 
strömenden Blutmenge  nachderGeburt  und  in  Folge  derselben,  wird  dieses 
Organ  damit  von  Anfang  an  absolut  leichter  und  diese  Verminderung  des 
Gewichtes  gleicht  sich  erst  sehr  allmählig  wieder  aus ;  nach  einigen  Anga- 
ben erst  innerhalb  eines  Jahres.  Nach  dieser  Zeit  nimmt  das  Gcwichts- 
verhältnisB  der  Leber  zum  Körper,  obgleich  sie  wächst,  mehr  und  mehr 
ab  und  erreicht  etwa  im  sechsten  Jahre  das  Verhältnis»,  wie  es  sich 
während  des  fibrigen  Lebens  findet;  das  Verliältniss  ändert  sich  dem- 
nach von  der  Geburt  bis  zum  sechsten  Jahre  von  '/la  i""  Vse-  Ebenso 
ändert  sich  in  der  gleichen  Zeit  das  Gewichtsverhältniss  zwischen  lin- 
kem und  rechtem  Leberlappen,  indem  der  erstere  im  Wachsthum  zurück- 
bleibt von  1  :  1,8  zu  1  :  5. 

Literatur  aber  die  Leber.  —    Andr^jev 
Leber,  Holeactaott'a  Untersuchungen  VIU.  — 

Qaaln-HofrnikDii,  Aoalomle. 
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opuscnlum,   Rom.  1564.  —    Authenrieth,    über   die   Kindensubstanz   der 
Leber,  Reil's  Archiv.  VII.  —  Baker,  de  structura  subtiliori  hepatis  sani  et 
niorbosi,  diss.  Traj.  ad.  Rhen.  1845.  —   Beale,  lectures  in  Med.  times  and 
Gazette  1856;  on  eome  points  in  the  anatomy  of  the  liver.  Philosoph.  TrauB- 
act.  1856.  —  ßudge,  Müller's  Archiv  1856.  —  Chrzonszczewsky,  Vir- 
chow's  Archiv,  35,  —  Cruveilhier,  traitä  d*anatomie descriptive.  —  E be r t h, 
med.  Centralblatt    1866;    Virchow's  Archiv,  39.  —     Ferrein,    memoire»  de 
Vacad.   des    sciences    1753.    —    Frey,   Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zoologie 
1866;    Histologie.    —    Gerlach,    Ecker    Icones.    —    Gillavry,    Wiener 
Sitzungsberichte  Bd.  50.  -—    Glisson,   anatomia  hepatis,  London  1654  und 
Hagae  1681.  —   Guillot,    ann.  des  sciences  nat.  3e  s^ric   IX.  —   He  nie, 
Göttinger  Nachrichten   1861;   Eingeweidelehre.  —   Hering,   über  den  Bau 
der  Wirbelthierleber,  Wiener  Sitzungsberichte  Bd.  54,  1866.  —  Ho  ff  mann, 
de  Vena  portae.  Altdorf  1687.  —  Hoff  mann,  Untersuchungen  über  die  pa- 
thologisch-anatomischen Veränderungen  der  Organe  beim  Abdorainaltyphus. 
Leipz.  1869.  —  Huber,  debile.  Basfe  1733.  —  Hyrtl,  Wiener  Sitzungsbe- 
richte, Bd.  49.  —  Irminger,  Beiträge  zur  Eenntniss  der  Gallenwege,  Diss. 
Zürich  1865.  —   Jones,   Philosoph,  transact.  1849  und  1853.  —  Kiernan, 
Phil,  transactions   1833.    —    Kölliker,    Würzburger   Verhandlungen    VII; 
mikroskop.  Anat.  und  Gewebelehre.   —   Krause,    Müller*s  Archiv  1837.    — 
Krukenberg,    Müller's  Archiv  1843.  —    Lereboullet,   sur   la    tructure 
intime  du  foie,  Paris  1853.  —  Liebermeister,  Beiträge  zur  pathologischen 
Anatomie   der  Leberkrankheiten,    Tübingen  1864.  —    Locquet,  disputatio 
de  arteria  hepatica.   Lugd.  Batav.  1693. —   Luschka,  die  Drüsen  der  Gal- 
lenblase, Zeitschrift  f.  rat.  Med.  1858.  —  Mappes,  de  penitiori  hepatis  hu- 
mani  structura.    Tübing.  1817. —    Müller,  J.,  de  glandulär,  secern.  struct 
penit.  Berol.  1830.  —  Pflüg^r,  über  die  Beziehungen  des  Nervensystems  zu 
der  Leber  und  Gallensecretion.     Archiv  f.  Physiol.  II.  —    Rainey,   on  the 
capillaries  of  the  liver,  microscop.  Journal  I. —  Reichert,  Müller's  Archiv 
1854;    Du  Bois- Reichert,  Archiv  1861.   —    Reid,    London  and  Edinburgh 
monthl.  joum.   of  med.  science,    April  1843.    —    Remak,  Untersuchungen 
über  die  Entwicklung  der  Wirbelthiere. —  Retzius,  über  den  Bau  der  Le- 
ber, Müller's  Archiv  1849.  —    Schiff,    Archiv   f.    physiologische  Heilkunde, 
N.  F.  I.  —  Schmidt,  american   Journal    of  the   medical   science  1859.    — 
Schweigger-Seidel,  Virchow's  Archiv  Bd.  XXVII.  —  SOmmering,  de 
corporis  humani  fabrica  1794.  —    Spigelius,    de  humani   corporis  fabrica, 
Venet.  1627.  —   T heile,  Wagner's  Handwörterbuch.  —  Tobien,   de  glan- 
dularum  ductibus  efferentibus,    diss.     Dorpat  1853.  —    Virchow,  über  das 
Epithel  der  Gallenblase,    Virch.  Archiv    Bd.  XI.  —    Wagner,  E.,   Beitrag 
zum  normalen  Bau  der  Leber,  Archiv,  der  Heilkunde  1859.  —   Walter,  de 
tructura  hepatis   et   vesicae  felleae,  annot.  acad.    Berlin    1786.  —  Weber, 
E.  H.,  annot.  anat.    et  physiol.   prol.  VI,  VH,  VIII.    Lipsiae  1841    et    1842; 
MüUer's  Archiv  1843 ;  Sitzungsberichte  der  Gesellschaft  der  Wissenschaften  zu 
Leipzig  1850.  —  Wedl,  über  die  traubenfSrmigen  Gallengangdrüsen  ,    Wie- 
ner Sitzugsbe  richten  1850.  — 


Die  Bauchspeicheldrüse. 

Die  Bauchspeicheldrüse,  Gekrösdrüse,  Magendrüse 
pancrea^%  ist  ein  langes,  schmales,  abgeflachtes,  drüsiges  Organ,  welches 
an  dem  rechten  Ende  breiter  ist,  als  an  dem  linken,  und  an  der 
hinteren  Wand  dier  Bauchhöhle,  unmittelbar  hinter  dem  Magen  in  der 
Hohe  des  ersten  Lendenwirbels  liegt.  Sein  breites  Ende,  der  Kopf, 
Caput  imncreafis,  s,  extremitas  dextra,  s,  obftisa,  s,  duodenalis^  s,  portto 
verticalis,  wird  von  der  Krümmung  des  Zwölffingerdarms  umfasst,  wäh- 
rend das  schmälere  Ende,  der  Schwanz,  cauda,  s,  extremifoH  sifiistra, 
s-  acuta f  s,  liena/is,  etwas  höher  nach  links  hinauf  steigt  und  sich  an  die 
Milz  anlegt.  Sie  reicht  von  der  Qrenze  der  Regio  hypochondriaca  " 
dextra  an  durch  die  Regio  gastrica  in  die  Regio  hypochondriaca  sinistra. 


BancbspeicheldrOae.  5SI 

Das  rechte  oder  breite  Ende  der  SauchspeicheldrQee  ist  von  oben 
Dach  unten  gebogen  und  fUUt  gerade  die  Krümmung  des  Zwölflinger- 
darms  aus,  an  welche  ce  sich  dicht  anlegt,  wobei  die  rechte,  vordere 
AbtheiluDg  des  Kopfes  die  'vordere  Fläche  der  Pars  descendena  and 
Pars  horizontalia  inferior  stets  ein  wenig  überdeckt.  .  Die '  untere  Ab- 
theilung des  umgebogenen  Kopfstückes  wendet  sich  nach  links  hin  um  die 
Vena  mesaraica  major  herum  und  bildet  so  die  hintere  Wand  einer  nach 
links  hin  offenen  Rinne,  in  welche  das  genannte  Gefusg  eingeschlossen 
ist,  die  vordere  Wand  wird  durch  den  oberen  vorderen  Tbeil  des  Kopfes 
gebildet.  Der  hintere  Theii  ist  manchmal  deutlicher  von  dem  übrigen 
Pankreas  getrennt  und  erhält  dann  den  Namen,  die  kleine  Bauch- 
speicheldrüse, pancreoa  parrum,  s.  Whisiotrii. 
Fig.  3 IS. 


Fig.  318.    Aniicht  der  BanchgpeicheldrniK 
ÖrRane. 

Bei  diraer  Ansicht  sind  die  Leber  und  der  Mngen  i 
um  das  Diiodennm .  die  BaDchdpeichcldrilte  nnd  die  Hil 
An  der  BaucUapeicbeldrnge  ist  die  DrUicntubataDZ  sum  Theil  wegurüparirt  und 
lind  dadurch  der  nilhßr  an  der  hinteren  Wiind  vcrlHnfriide  AusfithningiiKang 
ffrOiHtentheiU  liloBgtlegt.  1,  nntere  Flilche  der  Leber;  g,  0  allen  blaue ;  f,  gemein- 
BcbafLHcher  GalleogOBg;  o,  Ueberi^ang  der  Speiserahre  in  den  Hagen:  i.  untere 
Fläche  dra  MiLgenni  p,  Pfaiiuerthuil  den  Magenii;  d,  Z wSKün gerdarm ;  h,  Kopf 
der  IIa nch spei c heldriiae  1  t,  Schwans  derselben;  i,  Kürpcr  demethen;  e,  ihr  Ann- 
fflhriingagang;  c,  Hilx;  v,  Milibilni;  e,  c,  Lendenscbenkel  des  Zwerchfells,  zwi- 
Hchen  welchen  die  Aorta  mit  der  Arteria  coelinca  lichtliur  irI  ;  a,  Aorta;  N.  ar- 
teria  nieHcnterica  superior. 

Die  Grösse  der  Bauchspeicheldrüse,  sowie  ihr  Gewicht  wechselt  bei 
den  verschiedenen  Personen  ziemlich  stark.  Ihre  Länge  beträgt  ge- 
wöhnlich 14  — 18  Cm. ,  ihre  mittlere  Breite  3  —  5  Cm.  und  ihre  Dicke 
am  Körper  2 — 3  Cm. ;  am  Kopfe  ist  sie  am  breitesten  und  dicksten  und 
ihr  oberer  Kand  ist  dicker,  als  ihr  unterer.  Ihr  Gewicht  wechselt  bei 
Erwachseneu  in  der  Kegel  zwischen  G5  und  75  Grammes. 

Die  vordere  Fläche  der  Bauchspeicheldrüse  ist  durch  die  hintwe 
Wand  des  Nctzbeutels  bedeckt  and  unter  dem  Magen  verborgen,  wel- 
cher sich  vor  ihr  her  bewegt.  Indem  sie  sich  in  den  Winkel  zwischen 
dem  Ursprünge  der  Eingeweidearterie  und  der  oberen  Gekrösearterie 
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hineinschiebt,  ist  ihre  hintere  Fläche  durch  Bindegewebe  an  die  untere 
Hohlvene,  die  Aorta  und  die  oberen  Qekrosgefösse,  femer  an  den  An- 
fang der  Pfortader  und  an  die  Lendenschenkel  des  Zwerchfells  ange- 
heftet. Ausserdem  liegen  zwischen  ihr  und  den  oberen  Lendenif^irbeln 
Lymphgefasse  und  Lymphdrüsen;  links  von  der  Wirbelsäule  ist  sie  an 
die  linke  Nebenniere  imd  Niere  sowie  an  die  Nierengefässe  angeheftet. 
Ton  den  grösseren  hinter  der  Bauchspeicheldrüse  gelegenen  Gemsen 
wird  die  Qekrosvene  imd  manchmal  auch  die  Gekrosarterie,  wie  oben 
beschrieben,  von  der  Drüsensubstanz  umfasst,  so  dass  beide  sogar  zu- 
weilen von  derselben  vollständig  in  einen  Canal  eingeschlossen  werden 
und  dann  zwischen  dem  unteren  Rande  der  Bauchspeicheldrüse  und 
dem  Duodenum  aus  demselben  wieder  hervortreten.  Die  Eingeweide- 
arterie liegt  über  und  vor  der  Bauchspeicheldrüse,  die  Milzarterie  und 
Milzvene  verlaufen  in  einer  Furche  am  oberen  Rande  und  etwas  nach 
hinten  an  der  Drüse,  die  Vene  gestreckt  und  die  Arterie  leicht  geschlän- 
gelt; dabei  stehen  sie  mit  der  Drüse  durch  kleinere  Aeste  in  Yerbinduug 
und  befestigen  sie  auf  diese  Weise  zugleich  an  die  Milz.  Der  Kopf  der 
Bauchspeicheldrüse  ist  an  den  ihn  umfassenden  Theil  des  Duodenums 
etwas  inniger  angeheftet  und  schlägt  sich  eiiu  wenig  um  die  Ränder 
desselben  herum.  Der  gemeinschaftliche  Gallengang  zieht  hinter  dem 
Kopfe  her  und  wird  manchmal  von  einer  Furche  oder  einem  Kanäle 
desselben  aufgenommen. 

Struktur.  —  Die  Bauchspeicheldrüse  gehört  zu  den  zusammenge- 
setzt traubenförmigen  Drüsen.  In  ihren  allgemeinen  Eigenschaften  so- 
wohl, wie  auch  in  ihrer  feineren  Struktur  stimmt  sie  ziemUch  genau 
mit  den  Speicheldrüsen  überein,  nur  ist  sie  etwas  lockerer  zusammenge- 
fügt Sie  besteht  aus  zahlreichen  Läppchen  von  verschiedener  Grösse, 
welche  durch  Gänge,  Blutgefässe  und  Bindegewebe  zusammengehalten 
werden.  Die  Läppchen  sind  zu  grösseren  Massen  vereinigt,  abgerundet 
und  an  den  Seiten  leicht  abgeflacht  und  sind  auf  diese  Weise  anein- 
ander gefügt  und  mit  einander  verbunden;  ihre  Gänge  haben  eine 
ganz  ähnliche  Anordnung  sowohl  zu  dem  grösseren  Ausführungsgange 
wie  zu  der  röthlich  grauen  Drüsensubstanz,  wie  die  Gänge  der  übrigen 
Speicheldrüsen  auch. 

Der  Hauptausführungsgang,  (/i^cAt/^  pancreaticus  ^  s,  Wirsungiamis, 
verläuft  von  links  nach  rechts  durch  die  gesammte  Länge  der  Drüse, 
vollständig  in  die  Drüsensubstanz  eingebettet  und  dem  hinteren  Theil 
derselben  näher,  als  dem  vorderen.  Er  entsteht  durch  die  Vereinigung 
der  kleinen  Gänge  der  Läppchengruppen,  die  den  Schwanztheil  der 
Drüse  zusammensetzen  und  nimmt  in  seinem  Verlaufe  von  allen  Sei- 
ten her  unter  verschiedenen  Winkeln  die  Gunge  der  den  Drüsenkörper 
bildenden  Läppchen  auf;  so  wird  er  allmählig  stärker  und  dringt 
zum  Kopfe  vor.  Hier  nimmt  er  neben  anderen  stärkeren  Aesten  einen 
Gang  aus  dem  Pancreas  parvum  auf,  biegt  sich  dann  leicht  nach  ab- 
wärts, legt  sich  an  die  linke  Seite  des  gemeinschaftlichen  Gallen- 
ganges an  und  begleitet  ihn  zum  absteigenden  Theil  des  Duodenums. 
Die   beiden  Gänge  dringen  nun  neben  einander  schief  durch  die  aus- 
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Fig.  319.  Durcbschnttt  dnreb  die 
mepachliche  BauchepeicheldrO- 
«e.  flUlfte  aiaef  Läppchens.  9Mj^ 

B,  eiozelne  Alveolen ;  b,  durchschnit- 
tene Augrnhrimssfit&nge  1  c,  Gefäesdurch' 
schnitte-  d  bmdeguwebige  Hfltle  des 
L&ppcheos      Zeichnung    vod    Fr    Fi>- 


sercn  Häute  dea  Darmes  und  endi- 
gen, \\  16  bereite  beschneben  (p  517), 
in  einer  gemeinschafthchen  Oelf- 
nung  der  inneren  Schleimhauttlacho 
in  der  Nähe  des  llebergangs  dea 
absteigenden  in  den  unteren  bon 
zontaleu  Theil  des  Duodenums  So 
wobl  der  Hauptgang,  als  die  Zv^ei 
ge  desselben  heben  sich  durch  ihre 
weisse  Farbe  deutlich  von  der 
rötblichgraucn  Drüsensubstanz  ab. 
Der  weiteste  Theil  des  Gangs  in  der 
Nähe  des  Duodenums  besitzt  einen 
Durchmesser  von  2  —  5  Mm.,  oder  nahezu  die  Dicke  eines  Federkiels; 
allein  er  kann  in  seiner  Dicke  ziemlich  stark  wechseln.  Er  wird  von 
einer  dünnen,  glatten  Schleimhaut  ausgekleidet,  welche  in  der  Nähe 
seiner  Uündung  hie  und  da  einige  zerstreute  Drüsen  enthält 

Manchmal  ist  der  Wirgung'echa  Oang  bis  zu  seiner  Eintrittsstelle  in  das 
Duodenum  doppelt.  In  anderen  Fällen  Terl&nft  der  dem  Pnncreas  parvum  an- 
gehOrige  Oang,  welcher  noch  Zweige  aus  dem  Kopfe  aufnimmt,  als  ductiu  p<m- 
ereatiem  aecaaorius,  i.  tuperior,  ».  recurrens,  ».  ductua  SantoritU,  «.  canalü  pan- 
crtatieu»  atygo»,  gesondert  lum  Dnodonuiu  und  endigt  dort,  oft  ziemlich  entfernt 
voDi  Hauptgang,  auf  einer  kleinen  Schleimhau tecbebuug,  carwxcula  minor.  Zu- 
weiten nflndeu  auch  der  Wirsuug'sohe  Oang  und  der  gemeinschaftliche  Qal- 
lengang  getrennt  in  das  Duodenum, 

Hie  und  da  kommt  ein  accessorisches  Pankrea«  vor,  welches  zwischen  die 
Hilute  de«  Verdauungakanales  eingelagert  ist  und  in  seiner  Lage  vom  Magen  an 
abwärts  bis  zum  Iloum  wechseln  kann. 

Oefäise  und  Nerven.  —  Wie  die  Speicbeldrflsen,  empfUngt  das  Pankreaa 
seine  OaßUse  von  verschiedenen  Seiten  her.  Seine  Arterien  stammen  aus  den 
Aa.  lieaalis,  hepatica  und  meseoterioa  superior ;  seine  Venen  sieben  xu  den  Vv. 
splenica  und  mesoraloa  major;  seine  Lympbgeßsse  endigen  in  den  Lambarge< 
flechten  und  Drflsen.    Die  Nerven  des  Pankreas  kommen  vom  Plexus  solaris. 

Entwicklung.  —  ,,Die  Anlage  des  Pankreas  fällt  in  die  HOhe 
des  unteren  Endes  der  Leberanlagen.  Bei  ihrem  ersten  Auftreten  er> 
scheint  sie  als  kurze,  winkelige  Falte,  welche  vom  Dann  da  absetzt, 
wo  sich  dessen  Axe  (tmter  dem  Venensinus)  in  die  Medianfiäche  zurück- 
biegt"  (His).  Sie  gleicht  in  ihrer  weiteren  Entwicklung  der  £ntwick< 
tung  der  übrigen  Speicheldrüsen  und  liegt  der  Milzanlange  sehr  nahe. 

Sekretion.  —  Wie  der  Speichel  ist  der  Pankreassaft  eine  klare, 
wasserhelle  Flüssigkeit,  in  welcher  einige  mikroskopische  Körperoh« 
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enthalten  sind ;  er  hat  eine  alkalische  Reaktion  und  koagulirt  beim  Er- 
hitzen in  feinen,  weissen  Flocken.  Diese  Gerinnung  wird  durch  eine 
Eiweisssubstanz,  das  Pankreatin,  veranlasst,  welches,  wie  das  Ferment 
des  Speichels,  das  Amylum  in  Zucker  umzuwandeln  vermag.  Der  Fan- 
kreassaft  enthält  ausserdem  Chloralkalien  und  phosphorsaure  Salze  und 
zersetzt  sich  beim  Stehenlassen  an  der  Luft. 

Literatur  [über  die  Baachspeicheldrüee.  Becourt,  recherches  sur  le 
pancräas,  Strassboarg  1830.  —  ßernard,  m^m.  sur  le  pancreas,  Paris 
1856.  —  BerroB,  anatomia  microscopica  corporis  humani.  —  Bordeu, 
recherches  anatomiques  sur  la  position  des  glandes  et  sur  leur  action.  — 
Cruveilhier,  traitd  d'anatomie  descriptivo.  —  Ecker,  Zeitschrift  f.  rat. 
Med.  III.  Reihe  Bd.  XIV.—  Gegonbaur,  Du  Bois-Reichert's  Archiv  1803. — 
Hoffmann,  de  pancreate,  Altdort  170G.  —  Ho tfmann,  Untersuchungen 
über  die  pathologisch  -  anatomischeu  Veränderungen  beim  Abdominal typhus. 
Leipzig  1869.  —  Jones,  phil.  trausactious  1848.  —  Klob,  Zeitschrift  d. 
Wiener  Aerste  1859.  —  Malpighi,  de  viscerum  structura.  —  Marjolin, 
manuel  d*anatomie,  Paris  1815.  —  Meckel,  Handbuch  der  Anatomie.  — 
Moise,  ^tude  historique  et  critique  sur  le  pancreas,  Paris  1852. —  Müller, 
de  gland.  secern.  structura,  Berol.  1S30.  —  Pf  lüg  er,  die  Endigungen  der 
Absonderungsnerven  in  dem  Pancrcas,  Arch.  f.  mikr.  Anatomie  V. —  Kuysch, 
opera  omnia,  tom.  II.  —  Salt  er,  pancreas  in  Todd  Cyclopaedia  of  anat  — 
Santorini,  tabulae  septendecim,  Parma  1775.  —  Soemmoring,  corporis 
humani  fabrica.  —  Tiedemann,  MeckeFs  Archiv  IV.  —  Verneuil,  me'm. 
sur  Vanatomie  du  pancreas,  gaz.  med.  1851.  —  Wagner,  Archiv  f.  physiol. 
Heilkunde  1862.  —  Wharton,  adenographia ,  London  1659.  —  Wirsung, 
figura  ductus  cujusdam  etc.  Padua  1643.  —  Zenker,  Nebenpancreas  in  der 
Darm  wand,  Virchow*8  Archiv  Bd.  21.  — 

Die  Milz. 

Die  Milz,  spien,  s,  lien,  ist  ein  weiehes,  äusserst  gefassreiches  und 
leicht  ausdehnbares  Organ  von  dunkelblauer  oder  purpurgrauer  Farbe. 
Sie  liegt  in  der  Regio  hypochondriaea  sinistra,  an  dem  Magengrund, 
zwischen  diesem  und  dem  Zwerchfell  und  ist  ausserdem  von  den  Uip- 
penknorpeln  bedeckt.  Sie  ist  die  grosste  der  nicht  mit  Ausführungs- 
gangen  versehenen  Drüsen,  und  wird  zu  den  Blutgefässdrüseu  gerech- 
net; man  nimmt  ziemlich  allgemein  an,  dass  sie  zur  Blutbildung  in 
naher  Beziehung  stehe,  und  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  eine  Haupt- 
bildungsstatte  der  Blutkörperchen  sei. 

Die  Gestalt  der  Milz  ist  unregelmässig  und  wechselt  sehr;  sie  bil- 
det eine  zusanmiengedrückte,  länglich  runde,  nahezu  senkrecht  gestellte 
Masse,  welche  eine  äussere,  convexe,  freie,  nach  links  und  hinten 
gekehrte  und  eine  innere,  concave,  nach  rechts  und  vorn  gekehrte 
Oberfläche  besitzt.  Die  letztere  liegt  dem  Magengrunde  an.  Der  vor- 
dere Rand  der  Milz  ist  zugeschärft,  der  hintere  Rand  mehr  stumpf. 
(Siehe  Fig.  318). 

Die  convexe  Fläche  der  Milz  ist  glatt  und  mit  einem  Peritoneal- 
überzuge  versehen ;  sie  liegt  der  unteren  Fläche  des  Zwerchfells  linker- 
seits in  der  Hohe  der  neunten,  zehnten  und  eilften  Rippe  an.  —  Die 
innere,  concave  Fläche  ist  durch  eine  senkrechte  Einsenkung,  Milz- 
pforte, A////.S  iienis,  in  eine  vordere  und  eine  hintere  Abtheilung  ge- 
schieden, welche  beide  vom  Bauchfell  überzogen  sind,  das  von  der 
convexen  Fläche  aus  sich  auf  sie  umschlägt.  Die  vordere  Abtheilung 
ist  die  breitere ,  sie  liegt  dem  Magen  dicht  an ;  die  hintere  legt  sich  an 
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den  linken  Lendenschenkel  des  Zwerchfells  und  an  die  linke  Neben- 
niere, manchmal  an  die  Niere  an.  —  Der  vordere  Rand  ist  dünner  als 
der  hintere  und  oft,  namentlich  gegen  sein  unteres  Ende  hin  leicht  ge- 
furcht, oder  mit  Einschnitten  versehen;  sein  unteres  Ende  ist  zugespitzt 
und  berührt  die  Flexura  coli  sinistra  oder  ruht  auf  dem  Lig.  pleuro- 
colicum  auf.  Die  Lage  der  Milzpforte  entspricht  genau  der  Anheftung 
des  Ligamentum  gastro-lienale.  Längs  des  Grundes  dieser  Einsenkung 
treten  die  BlutgefSsse,  Lymphgefässe  und  Nerven  ein  und  aus.  In  ein- 
zelnen Fällen  fehlt  die  Einsenkung  und  an  ihrer  Stelle  findet  sich  eine 
Reihe  von  Oeffnungen,  die  zum  Ein-  und  Austritte  dieser  Gebilde  dienen ; 
ja  diese  Oeffnungen  können  sogar  auf  einer  erhabenen  Leiste  sich  befin- 
den. Die  Yerbindungen  mit  dem  Bauchfelle  sind  bereits  (pag.  467)  be- 
schrieben. Ein  kleines  Stück  des  Organs  hinter  und  unter  dem  Uilus 
ragt  gewohnlich  in  den  Netzbeutel  hinein  und  empfängt  von  diesem 
seinen  Peritonealüberzug. 

Die  Milz  wechselt  mehr  als  jedes  andere  Organ  in  Bezug  auf  ihre 
Grösse,  und  zwar  finden  sich  solche  Grössenverschiedenheiten  nicht 
nur  bei  verschiedenen  Individuen,  sondern  auch  bei  dem  gleichen  In- 
dividuum zu  verschiedenen  Zeiten,  da  eine  grosse  Zahl  von  Einwirkun- 
gen diese  Aenderungen  hervorbringen  können.  Dieser  Umstand  er- 
schwert natürlich  die  Grössenbestimmung  des  Organes  sehr.  Beim  Er- 
wachsenen beträgt  im  Mittel  die  Länge  der  Milz  10 — 12  Cm. ,  die  Breite 
6—8  Cm.,  die  Dicke  3  —  4  Cm.  und  das  Gewicht  dieses  Organs  wech- 
selt im  Mittel  zwischen  150  und  200  Grammes.  Nach  den  Angaben 
von  Grey  ist  das  Verhältniss  vom  Gewichte  der  Milz  zum  Körperge- 
wicht beim  Erwachsenen  wie  1 :  320  bis  1 :  400 ;  beim  Fötus  wie  1  :  350. 
Etwa  nach  dem  40.  Jahre  nimmt  die  Grösse  der  Milz  wesentlich  ab, 
so  dass  hier  das  Yerhältniss  zum  Körpergewicht  bis  auf  1  :  700  sinken 
kann.  In  der  Nachbarschaft  der  Milz  finden  sich  zuweilen  kleine  rund- 
liche Knoten,  die  eine  ähnliche  Beschaffenheit  ihrer  Substanz  wie  die 
Milz  besitzen.  Man  bezeichnet  sie  gewöhnlich  als  Nebenmilzen 
It'enes  accessorii^  s.  supplemeiitariiy  8.  succenfuricUi,  8.  lienaälf  s.  8plencnlL 
Zu  ein  und  zwei  kommen  sie  häufiger  vor,  doch  sind  sie  auch  schon 
in  grösserer  Zahl,  ja  bis  zu  zwanzig  beobachtet  worden.  Sie  bilden 
kugelige  Körper  von  der  Grösse  einer  Erbse  an,  bis  zu  derjenigen 
einer  Wallnuss,  liegen  in  der  Regel  in  der  Nähe  des  unteren  Endes 
und  sind  in  die  benachbarten  Bauchfellabtheilungen  eingelagert,  lieber 
ihre  Entstehung  ist  nichts  Sicheres  bekannt,  doch  sieht  man  häufig  an 
der  Milz  Einschnürungen,  welche  in  der  Form  den  Nebenmilzen  sehr 
gleichen  und  wäre  es  daher  nicht  unwahrscheinUch,  dass  dieselben  Ab- 
schnürungen der  Milz  darstellten. 

Struktur.  —  Die  Hülle  der  Milz  besteht  aus  zwei  Häuten,  einer 
serösen,  welche  dem  Bauchfelle  angehört,  und  einer  besonderen  binde- 
gewebigen mit  vielen  elastischen  Fasern  untermischten  Membran.  Das 
Parenchym  des  Organs  ist  meist  sehr  weich  und  leicht  zerreisslich,  in 
anderen  Fällen  jedoch  ist  es  sehr  fest  und  derb  und  zwischen  diesen 
beiden  Zuständen  kommen  alle  Zwischenstufen  vor;  es  besitzt  eine  dunke? 
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roUibratine  Farbe,  die  aber  darch  die  Einwirkung  der  Lnfl  heDroth 
wird ;  manchmal  ist  das  Uüzparenchym  blasser  imd  besitzt  an  gninrotbes 
Ansefaera.  Das  Parencfarm  besteht  aas  einem  nebcförmigen  Geflecht,  dem 
Balkengewebe,  trabf^ulae  h'^itig,  ans  einer  enormen  Menge  von  Blat- 
gefSssen ,  tod  denen  die  grösseren  in  elastischen  Kanälen  Teriaafen, 
and  aus  einer  eigenthümlichen  Zwischenmasse ,  dem  Marke,  puIpa 
lienis;  ausserdem  enthält  es  Lymphgetässe  und  Nerren. 

Die  Peritonealhälle  ist  dünn,  glatt  und  haftet  der  darunter 
li<^nden  elastischen  Membran  fest  an;  b^  sehr  rornchtiger  Ptäpara- 
tion  lasst  sie  sich  vom  Hilns  aus  von  ihr  lostrennen.  Sie  überzieht  das 
Oigan ,  mit  Ausnahme  des  Hilns ,  und  der  TJebcrschlagsstellen  der  Fal- 
ten zum  Mag«i  und  Zwerchfell,  sehr  innig. 

Die  elastische  Membran,  twüca  alhuginea,  s.  proprio,  ist  viel 
dicker  und  fester  als  die  seröse  Hülle,  besitzt  ein  weissliches  Ansehen 
und  ist  sehr  elastisch.  Sie  kann  von  der  Milz  nicht  abgezogen  werden, 
da  sie  mit  dem  Balkengewebe,  welches  die  gcsammte  Substanz  durch- 
zieht, innig  zusammenhängt  I^nga  des  Hilus  ist  diese  Membran  in 
Form  von  elastischen  Scheiden  in  das  Innere  der  ^^Iz  eingesetzt,  welche 
die  grösseren  Blutgeßsse  und  Nerven,  und  deren  Hauptverzweiguogeu 
umschlicssen.  Diese  Scheiden  verzweigen  sich  mit  den  Qefassen,  welche 
sie  einschlieBsen  und  ihre  weiteren  Verzweigungen  gehen  in  das  Trabeku- 
lärgerüste über.  Die  Änordnuog  dieser  elastischen  Scheiden  und  Tra- 
bekelu  kann  man  leicht  durch  Auswaschen  des  Markes  auf  einer  Schnitt- 
fläche zur  Anschauung  bringen;  sie  erscheinen  hierbei  ala  dichtes  Netz 
durch  die  ganze  Substanz  hindurch. 

Fig.  3%  Fig.  320.    Senkrechter  Schnitt  durch 

die    SuBnere    Abtheilong     der    Müe 
eiaes   Neugeborenen,   zum  Tbeil    aut- 
gepinaelt.    **/i 

1,  Bindegewebige  Hülle;  2,  2,  stärkere  Bin- 
degcwebsbalken ,  welche  in  das  Innere  zie- 
hen, 3.  U,  Malpighische  Kör))erchen:  4.  üb- 
rige Miltpulpa  iu  Fomi  von  in  ein  Reticu- 
liim  eingelagerten  Zellen;  4,  ausgepiuBeU« 
Theile  des  reticulunii;  5,  feinere  üeßsever- 
breitung  an  den  Malpighischen  Kdrpcrchen; 
ti,  grössere  Gefässstämmchen.  Zeichnung 
von  Fr.  Finmer. 

So  bilden  die  elastische  Hülle,  die 
Gcfäs »scheiden  und  die  feineren,  sehr 
elastischen  Trabekelo  ein  dehnbares 
Netzwerk,  welches  in  seinen  Zwischenräumen  oder  Hühlen  die  GefÜsse 
und  rothc  Marksubstanz  der  Milz  enthält.  Alle  diese  fibrösen  Bildun- 
gen bestehen  aus  Bindcgewebszügen ,  denen  grosse  Mengen  elastischer 
Fasern  beigemischt  sind.  Ausser  diesen  Elementen  enthalten  die  Milz- 
trabekeln des  Schweins,  des  Hundes,  der  Katze  und  in  geringerer  Aus- 
dehnung auch  die  des  .Ochsen  und  des  Schafs,  eine  reichliche  Beimi- 
schung glatter  Muskelfasern,  ähnlich  denjenigen  in  den  mittleren  Ar- 
terienhäuten, NacbMeissner  undW.MuUer  sollen  die MUztrabekeln 
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des  Menschen  gleichfalls  glatte  Muskelfasern  enthalten,  allein  von  an- 
deren Beobachtern  wird  die  Existenz  solcher  Fasern  geläugnet.  Die 
Elasticität  der  Hülle  und  der  Trabekeln  zusammen  mit  einer  etwaigen 
Wirkung  von  glatten  Muskelfasern  befähigt  sie  zu  den  grossen  und  plötz- 
lichen Aenderungen  ihrer  Grosse,  denen  sie  unterworfen  ist. 

Die  Milzpulpa  besitzt  eine  dunkel  rothbraune  Farbe;  wenn  sie 
aus  dem  Balkengerüste  ausgepresst  wird,  hat  sie  das  Ansehen  von 
krümlich  geronnenem  Blute  und  wird  auch  wie  dieses  beim  Stehen  an 
der  Luft  hellroth.  Diese  Pulpa  liegt  zwischen  den  Verzweigungen  der 
weiter  unten  zu  beschreibenden  Venensinus;  sie  besteht,  unter  dem 
Mikroskop  betrachtet,  aus  einem  äusserst  zarten  Netzwerk  von  feinen 
Fasern,  ähnlich  demjenigen  der  adenoiden  Substanz  sammt  den  feineren 
Ausläufern  der  Blutgefässe  und  sehr  zahlreichen,  in  das  Netzwerk  ein- 
gelagerten Zellen,  deren  Zusammenhang  äusserst  locker  ist. 

Die  Zellen  sind  rundlich,  leicht  granulirt,  zum  grosseren  Theil 
einkernig  von  4—10  fk  Durchmesser,  daneben  finden  sich  äusserst  zahl- 
reiche freie  Kerne  und  ihnen  sehr  ähnliche  Zellen,  welche  um  den 
Kern  herum  nur  eine  sehr  geringe  Menge  von  Protoplasma  zeigen. 
Ausserdem  werden  grosse,  die  vorigen  Zellen  oft  um  das  Drei-  bis 
Vierfache  an  Grösse  übertreffende  Zellen  von  sonst  ähnlichem  Ansehen 
mit  mehrfachen  Kernen  beobachtet  und  endlich  finden  sich  in  der  Pulpa 
eine  grössere  Menge  von  Blutköi*pcrchen,  welche  zum  Theil  eine  Umwand- 
lung in  Pigmcuthäufchen  erfahren  haben.  Diese  Blutkörperchen  lie- 
gen oft  in  dichteren  Haufen  zusammengebacken,  oder  erscheinen  zu 
mehreren  wie  von  einer  ProtoplasmahüUe  umgeben. 

Die  Milzarterie  undMilzvene,  welche  sich  beide  durch  beträcht- 
liche Grösse  auszeichnen,  treten  in  die  Milz  mit  sechs  oder  mehr  Aesten 
ein,  und  verzweigen  sich  rasch  im  Inneren  derselben  von  den  bereits  be- 
schriebenen elastischen  Scheiden  umgeben.  Die  feineren  Zweige  der 
Arterien  trennen  sich  von  den  Venen,  verlaufen  mit  den  Trabekeln 
und  endigen  zum  Theil,  indem  sie  rasch  auseinanderfahren,  in  der 
Milzsubstanz  in  feinen  pinselförmigen  Ausbreitungen,  zum  Theil  dringen 
sie  in  eigenthümliche ,  den  kleineren  Arterienstämmchen  anliegende 
rundliche  Körperchen,  die  Milzkörperchen,  ein.  Die  in  der  Pulpa 
selbst  endenden  Arterienzweige  bilden  nur  wenige  oder  gar  keine 
Anastomosen,  so  dass  ein  eigentliches  Üapillarnetz  fehlt ;  bei  Injectionen 
sieht  man  die  Masse  direkt  aus  den  feinsten  Arterienverzweigungen  in 
die  Venen  übergehen.  —  Die  Venen,  welche  die  Arterien  bedeutend 
an  Grösse  übertreffen,  gehen  zahlreiche  Verbindungen  untereinander 
ein  und  bilden  so  ein  dichtes,  venöses  Netz,  welches  einen  Hauptbe- 
standtheil  der  Milzpulpa  ausmacht  und  die  Zwischenräume  zwischen  dem 
Balkengewebc  einnimmt.  Sie  stellen  ziemlich  weite  Räume  dar,  welche 
man  mit  dem  Namen  der  Venensinus  belegt. 

Ueber  die  Art  und  Weise  des  Uebergangs  der  Milzarterien  in  die  Milzvenen 
herrscht  in  so  fern  noch  nicht  vollständige  üeboreinstimmung ,  als  nach  Gray 
sowohl  ein  direkter  Uebei*gang  der  Arteriencapillaren  in  die  Venen  stattfindet, 
als  auch  eine  Einmündung  der  Arterien  in  grössere  Lacanen,  aas  denen  die  Ve« 
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nen  hervorgehen.  Kölliker  und  Billroth  dagegen  nehmen  nur  einen  direk- 
ten üebergang  beider  GefiUse  in  einander  an;  während  S  t i e d a  und  W.  Müller 
zwischen  beiden  grosse,  wand ungslose  Bahnen  eingeschalten  sein  lassen,  in  denen 
die  Arterien  enden  und  die  Venen  beginnen,  so  dass  die  gesammtc  Milzpulpa 
nur  eine  einzige  interniediilre  ßlutbahn  darstellen  würde. 

Fig.  321.  Fig.  321.    Arterienstämmchen    aus   der  Milz 

eines  Schafes,   mit  Malpighischen  Kör- 
perchen.   ^Vi 

1,  Stämmchen  der  Arterie;  2,  2,  kleinere  Aeste  zum 
Theil  mit  pinselförmigen  Endigungen;  3,  3,  Mal- 
pighische  Körperchen.    Zeichnung  v.  Fr.  Fismer. 

Milzkorperchen.  —  Die  Milzkör- 
perchen,  Milzbläschon,  Malpighischen 
Korperchen,  capsulae,  s.  corpuscula  lienis, 
s,  Malpighi,  treten  auf  Durchschnittsfiächen  der 
Milz  in  Form  von  hellen,  rundlichen  Flecken 
auf,  neben  denen  andere  ähnliche,  kleinere 
Flecken,  welche  von  Trabekeldurchschnitten  her- 
rühren, zu  sehen  sind.  Sie  stellen  beim  Men- 
schen scharf  begrenzte,  weisse,  bläschenartige 
Korperchen  dar,  welche  den  die  feineren  Ar- 
terien tragenden  Trabekeln  anhängen,  sind  in 
kleine  Gruppen  in  die  Milzsubstanz  eingelagert, 
und  besitzen  emen  Durchmesser  von  0,2  — 
0,7  Mm.  Diese  Milzkorperchen  sitzen  den  feinen  Arterieuverzweigun- 
gen  dicht  an,  indem  sie  entweder  in  ihre  Theilungswinkel  eingelagert 
sind,  oder  von  den  feinen  Gefasschen  durchbohrt  werden.  Sie  besitzen 
eine  Hülle  und  einen  Inhalt;  der  Inhalt  stimmt  vollständig  mit  dem 
Gewebe  der  Milzpulpa  überein;  er  besteht  wie  dieses  aus  einem  äus- 
serst feinen  Netzwerk,  in  welches  die  gleichen  Zellen  eingelagert  sind; 
nach  aussenhin  nimmt  dieses  Netzwerk  den  Charakter  des  feineren 
Balkengewebes  an  und  bildet  so  die  Hülle  der  Milzkorperchen,  welche 
ein  etwas  dichteres  Geflecht  von  Balken  darstellt,  das  sowohl  mit  dem 
Keticulum  im  Inneren  der  Korperchen,  wie  mit  den  Gefässscheiden, 
als  endlich  mit  dem  Balkengewebe  der  Milz  in  Yerbindung  steht  und 
Uebergänge  dieser  verschiedenen  Bildungen  darstellt. 

Die  Lymphgefässe  der  Milz  bilden  nach  Gruikshank  und  Mascagni 
eine  oberflächliche  und  eine  tiefe  Ausbreitung.  Die  oberflüchlichen  erscheinen 
als  ein  spärliches  Netzwerk  unter  der  Serosa ,  nehmen  Aeste  aus  dem  Inneren 
der  Milz  auf,  und  verlaufen  gegen  den  Hilus  hin.  Die  tiefen  Lymphgefässe  ver- 
laufen mit  den  Arterien,  treten  am  Hilus  mit  den  oberflächlichen  in  Verbindung 
und  treten  in  die  Lymphdrüsen  an  dem  Lig.  gastro-lienale  ihre;  Anfänge  in  der 
Milz  sind  bis  jetzt  nicht  bekannt.  Bei  der  menschlichen  Milz  sind  die  Lymph- 
gefässe sehr  schwer  zu  injiciren,  leichter  ist  dies  bei  den  Milzen  vieler  Thierc 
möglich. 

Die  Nerven  der  Milz  stammen  von  dem  Sonnengeflecht  und  drin- 
gen mit  den  Arterien,  die  sie  umflechten,  in  das  Innere  der  Milz  ein. 
Entwicklung.  —    Die  Milz   tritt    ziemlich  gleichzeitig   mit   der 
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Bauchspeicheldrfise  in  ihrer  ersten  Anlage  in  der  siebenten  oder  achten 
Woche  auf;  sie  entsteht  aus  einer  nach  links  stark  vorspringenden 
Längsfalte  des  Qekroses  des  Yorderdarms  am  Beginne  des  Rücken- 
theils  in  der  Nähe  der  Pankreasanlage.  In  der  zehnten  Woche  bildet 
sie  eine  scharf  umschriebene,  gelappte  Masse  an  dem  weiten  Ende  des 
Magens.  Nach  der  Geburt  nimmt  sie  rasch  an  Grösse  zu  und  bald 
nach  der  Geburt  erreicht  sie  bereits  ihre  zu  den  anderen  Organen  pro- 
portionale Grosse. 

Literatur  über  die  Milz.  —  Basler,  Würzburger  med.  Zeitschrift,  IV.  — 
Billroth,  Müllers  Archiv,  1857;  Virchow's  Archiv,  Bd.  XX.  u.  XXIIL; 
Zeitschrift  f.  wiss.  Zoologie  Bd.  XI.  —  Grisp,  a  treatise  on  the  structure 
and  use  of  the  spieen,  London  1857.  —  Ecker,  Zettschrift  f.  rat.  Medicin, 
1847;  Blut^efUssdrüsen  in  Wagner^s  Handwörterbuch.  —  Führer,  über  die 
Milz  und  eine  Besonderheit  ihres  Capillarsystems ,  Arch.  f.  phys.  Heilkunde 
1854  und  1856.  —  Funke,  de  sanguine  venae  lienalis,  Lipsiae  1851.  — 
Gerlaoh,  Zeitschrift  f.  rat.  Med«  1848;  Gewebelehre.  —  Giesker,  spleno- 
logie,  Zürich  1835.  —  Gray,  structure  and  use  of  the  spieen,  London  1854. — 
Grobe,  Virchow's  Archiv  Bd.  20.  —  He  nie,  Zeitschrift  für  rationelle  Med. 
1859;  Eingeweidelehre.  —  Hessling,  Untersuchungen  über  die  weissen 
Körperchen  der  menschlichen  Milz,  Regensburg  1842.  —  Hlasek,  disquisitio 
de  structura  lienis.  Dorpat  1852.  —  Hoff  mann,  Untersuchungen  über  die 
path.  anat.  Verllnd.  der  Org.  beim  Abdominal typhus.,  Leipzig  1869.  —  Huxley, 
structure  of  the  Malpighi^n  bodies  in  the  spieen.  Mikroscop.  iournal  II.  — 
Key,  Virchow's  Archiv  21.  —  KöUiker,  Züricher  Mittneilungen ,  1847, 
Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zool.  Bd.  I.  u.  IL;  Würzburger  Verhandlungen 
Bd.  4  u.  7;  Todd  Cyclopaedia,  art.  spieen.  —  Kowalewsky,  die  Epithe- 
lialzelleu  der  Milzvenen,  Yirchow's  Archiv,  12.  —  Malpighi,  exercit.  de 
visc.  strustura,  London  16G9.  —  MüUor,  J.,  Müllers  Archiv  1834.  — 
Müller,  W. ,  über  den  feineren  Bau  der  Milz,  Leipzig  1865.  —  Sanders, 
on  the  structure  of  the  spieen,  Goodsir  annals  1. 1850,  monthly  Journal  1852. — 
Sasse,  de  milt,  besch.  in  bare  structuur  en  bar  phys.  betrekking. ,  Amst. 
1855.—  Schweigger-Seidel,  disqu.  de  liene,  Halis  18GI ;  Virchow's 
Archiv  23  u.  27.  —  Stieda,  Virchow's  Archiv  24.  —  Timm,  de  lienis 
avium  structura,  diss.,  Kiel  1862;  Zeitschrift  f.  rat.  Med.  19.  —  Tomsa, 
Wiener  Sitzungsberichte,  48,  1863. 

2.     Atlimaagsorgane.     Organa  respirationis   et  perspirationis. 

Zu  den  Athmungsorganen  im  weiteren  Sinne  rechne  ich  nicht  nur 
die  der  Respiration  dienenden  Theile  am  Kopfe,  Halse  und  der  Brust, 
sondern  auch  die  der  Perspiration  dienende  allgemeine  Bedeckung  des 
Körpers,  die  äussere  Haut.  Obgleich  die  letztere  nicht  zu  den  Einge- 
weiden gerechnet  werden  kann,  findet  ihre  Besprechung  doch  am  zweck- 
mässigsten  an  dieser  Stelle  ihre  Erledigung. 

A.    Eigentliche  Athmungswerkzeuge.     Organa  respirationis. 

Die  der  Respiration  dienenden  Organe  sind  im  Wesentlichen  am 
Halse  und  an  der  Brust  angebracht,  sie  bestehen  aus  dem  Kehlkopfe, 
der  Luftröhre  und  den  Lungen.  Ausserdem  sind  bei  der  Respiration 
noch  weiter  betheiligt,  die  Wandungen  der  Brusthohle,  von  deren  Be- 
wegungen das  Zu-  und  Abströmen  der  Luft  abhängig  ist,  die  Nasen- 
höhlen, die  Mundhöhle  und  der  Schlundkopf,  welche  für  die  zuerst  ge- 
nannten Bildungen  die  Communikationsröhren  mit  der  äusseren  Korp 
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oberflache  darstellen.  Der  Brustkorb  mit  seinen  Muskehl,  die  Mund- 
höhle und  der  Schlundkopf  sind  bereits  beschrieben,  die  ITasenhöhlen 
werden  bei  der  Betrachtung  der  Sinnesorgane  erörtert  werden;  wir  be- 
schränken daher  hier  die  Beschreibung  auf  den  Kehlkopf,  die  Luftröhre 
und  die  Lungen ,  und  betrachten  dann  als  Anhang  noch  die  Schilddrüse 
und  die  Thymusdrüse ,  welche  zu  diesen  Theilen  in  näherer  Lagebe- 
ziehung stehen. 

Der  Kehlkopf. 

Der  Kehlkopf,  larynx,  hat  einen  viel  zusammengesetzteren  Bau, 
als  die  übrigen  Abtheilungen  der  Respirationsorgane ;  allein  dieser  hangt 
weniger  üiit  seiner  Betheiligung  an  dem  Kespirationsvorgange,  als  mit 
seiner  weiteren  Funktion,  nämlich  mit  der  Stimmbildung,  zusammen, 
da  er  zugleich  das  Stimmorgan  darstellt. 

Er  liegt  an  dem  oberen  und  vorderen  Theile  des  Halses  in  der 
Höhe  des  vierten  und  fünften  Halswirbels ,  wo  er  eine  bedeutende  Her- 
vorragung in  der  Mittellinie  bildet;  er  wird  beiderseits  von  den  grossen 
Gefassen  und  oben  von  der  Zunge  und  dem  Zungenbeine  begrenzt,  an 
welchem  Knochen  er  aufgehängt  ist.  Vom  in  der  Mittellinie  be- 
deckt ihn  die  Halsfascie,  seitUch.  die  Mm.  stemo-hyoidei,  stemo- 
thyreoidei,  und  hyo-thyreoidei,  ferner  liegt  die  Schilddrüse  imd  ein 
kleiner  Theil  der  unteren  Schlundschnürer  an  ihm  an.  Hinten  legt 
sich  an  ihn  die  Schleimhaut  des  Schlundkopfs,  und  nach  oben  öffnet  er 
sich  in  die  Schlundkopfhöhle. 

Der  Kehlkopf  besitzt  in  seiner  oberen  Abtheilung  eine  dreiseitig- 
pyramidale, nach  unten  eine  mehr  cylindrische  Qestalt,  und  besteht 
aus  einem  Gerüste  von  beweglich  mit  einander  durch  eigene  Bänder 
verbundenen  Knorpeln;  zwei  der  Bänder,  die  wahren  Stimmbän- 
der, sind  unmittelbar  bei  der  Erzeugung  der  Stimme  betheiligt.  Aus- 
serdem besitzt  der  Kehlkopf  Muskeln,  welche  seine  Knorpel  gegen 
einander  bewegen  und  dadurch  die  Gestalt  und  Spannung  seiner  Oeff- 
nungen  verändern,  sowie  eine  Schleimhaut,  welche  seine  innere  Fläche 
auskleidet,  und  mit  zahlreichen  Schleimdrüsen  versehen  ist,  und  end- 
lich dringen  Gefasse  und  Nerven  in  ihn  ein. 

Kehlkopfknorpel. 

Man  unterscheidet  an  dem  Kehlkopfe  drei  unpaare,  symmetrisch  ge- 
bildete Knorpel,  den  Schildknorpel,  Ringknorpel  und  Kehl- 
dcckelknorpel  und  drei  Knorpelpaare,  die  zwei  Giessbecken- 
knorpel,  die  zwei  Santorin'schen  Knorpel  und  die  beiden  Wris- 
berg'schen  Knorpel,  im  Ganzen  also  neun  einzelne  Bildungen,  von 
denen  die  beiden  zuletzt  genannten  Knorpelpaare  sehr  klein  sind.  Von 
diesen  ist  nur  der  Schildknorpel  und  der  Ringknorpel  von  vom  und 
von  der  Seite  her  zu  sehen.  Die  Giessbeckenknorpel ,  auf  denen  die 
Santorin'schen  Knorpel  aufsitzen,  bilden  mit  der  Platte  des  Ring- 
knorpels, an  welche  sie  sich  anlegen,  die  hintere  "Wand;  die  Epiglottis 
dagegen  liegt  vorn  an  dem  Kehlkopfeingang  und  die  Wrisberg'schen 
Knorpel  zur  Seite  desselben. 
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Der  Scfaildknorpel,  Spannknorpel,  cartilago  tki/reoidea, 
s.  scutiformisy  ist  der  gi'össte  E[norpel  des  Kehlkopfgerüstes ;  er  besteht 
aus  zwei  flachen  Platten,  welche  vorn  längs  der  Mittellinie  in  einem 
scharfen  Winkel  mit  einander  vereinigt  sind.  Dieser  Winkel  ist  ziem- 
lich dicht  unter  der  Haut  gelegen,  und  tritt  beim  Weibe  weniger  stark 
hervor,  als  beim  Manne,  bei  welchem  man  ihn  den  Adamsapfel, 
pomum  Adami,  nennt.  Die  zwei  symmetrischen  Hälften  oder  Platten, 
Flügel,  laminae  8,  alae  cartUaginis  thyreoideae,  sind  nahezu  viereckig; 
der  vordere  Band,  an  welchem  sich  beide  Platten  mit  einander  ver- 
einigen, ist  der  kürzeste,  er  ist  oben  von  einem  tiefen  Einschnitte,  incimra 
thyreaidea,  überlagert;  der  hintere  freie  Rand  ist  beiderseits  verdickt, 
vertikal  gestellt  und  läuft  nach  oben  und  unten  in  Fortsätze  aus,  die 
Schildknorpelhorner,  comtia  thyreoidea  super iora,  8.  major a,  8. 
longa  und  inferiora,  s.  minora,  s.  brevia;  in  der  Nähe  der  Horner 
sind  sowohl  die  unteren,  wie  die  oberen  Ränder  concav,  nach  vorn 
hin  werden  die  oberen,  indem  sie  in  den  Einschnitt  übergehen,  convex, 
die  unteren  mehr  gestreckt. 

Die  äussere,  abgeflachte  Oberfläche  jedes  Flügels  ist  mit  einer  unbe- 
stimmten, schiefen  Linie  oder  Leiste,  linea  obliqua,  versehen,  welche 
von  einem  am  hinteren  Theil  des  oberen  Randes  gelegenen  dreiseitigen 
Hocker,  hiberculum  cart.  thyr.,  beginnt  und  nach  abwärts  und  vor- 
wärts zieht ;  sie  scheidet  von  den  Seitenflächen  drei  V iertheile  nach  vorn 
hin  ab.  An  dieser  Linie  setzt  sich  von  unten  her  der  M.  sterno-thy- 
reoideus,  von  oben  her  der  M.  thyreo-hyoideus  an,  während  die  schmale, 
hintere  Fläche  dem  unteren  Schlundschnürer  zum  Ursprünge  dient; 
auch  wird  an  sie  die  Schilddrüse  durch  lockeres  Bindegewebe  angeheftet. 
An  den  inneren  Flächen  sind  die  Flügel  glatt  und  leicht  concav  und 
an  ihrer  vorderen  Vereinigung  bilden  sie  innen  einen  spitzen  Winkel. 
Von  den  vier  Hörnern  gehen  die  oberen,  grosseren  nach  rückwärts, 
aufwärts  und  einwärts  und  endigen  mit  abgerundeten  Spitzen,  welche 
mit  den  Enden  der  entsprechenden  grossen  Zungenbeinhorner  durch 
die  Ligg.  thyreo-hyoidea  lateralia  verbunden  sind.  Die  unteren,  klei- 
neren Hörner,  welche  etwas  dicker  und  kürzer  sind,  sind  nach  vorn 
und  innen  gerichtet  und  besitzen  an  den  inneren  Seiten  ihrer  Enden 
glatte  Flächen  zur  Gelenkverbindung  mit  kleinen  Vorsprüngen  an  den 
Seiten  des  Ringknorpels. 

Der  Ringknorpel,  Grundknorpel,  cartilago  cricoidea,  s.  att" 
nularis,  wegen  seiner  Ringform  so  genannt,  ist  dicker  und  fester  als 
der  Schildknorpel.  Hinten,  wo  der  Schildknorpel  fehlt,  ist  er  hoch  und 
misst  hier  beim  Manne  etwa  2  —  3  Cm.;  nach  vom  hin  jedoch  vermin- 
dert sich  seine  Hohe  bis  auf  den  vierten  Theil.  Diese  Hohenabnahme 
kommt  durch  den  Verlauf  des  oberen  Randes  zu  Stande,  welcher  nach 
hinten  hin  in  eine  convexe  Erhebung  übergeht  und  nach  vorn  unter 
dem  Schildknorpel  eine  tiefe  Aushöhlung  bildet;  der  untere  Rand  ver-* 
läuft  nahezu  horizontal  und  ist  durch  eine  Membran  an  den  ersten 
Knorpelring  der  Luftröhre  angeheftet.  Der  hintere,  erhobene  Theil  deö 
oberen  Randes  besitzt  in  der  Mitte  eine  Einkerbung  und  seitlich  voa 


Fig.  322.    Knorpel  des  Kehlkopfs,  von  vorn 
gesehen.  >/. 

1 — 4  Scbililknorpel :  1,  vordere  Kante  (Adams- 
apfel);  2,  rechte  Platte;  3,  oberen  Hom;  4,  untere» 
Hom;  5,  6,  Ringkuorpel;  5,  hintere  Platte;  6,  vorde- 
rer Ring;  7,  Oiessbeckenlcnorpel. 

der  Einkerbung  zwei  convexc,  ovale,  nach  aus- 
sen und  aufwärts  gerichtete  Gelenkfläcben ,  Sit- 
perfides  aytictilares  anjfaenoideac,  an  welche  sich 
die  GieBBbeckenknorpel  anlegen.  Die  äussere 
Fläche  des  Bingknorpels  ist  convex  und  vom 
und  an  den  Seiten,  wo  sich  verBchiedene  Mus- 
keln an  sie  ansetzen,  gUtt;  hinten  besitzt  sie 
in  der  Mittellinie  eine  vertikale  Leiste,  an  welche 
sich  einige  Längsfasern  der  SpeiBeröhrenmuBku- 
latur  anheften.  An  jeder  Seite  der  Lcist«  liegt 
ein  breiter  Eindruck,  welcher  durch  den  M.  crico-arytaenoideua  posti- 
CU8  eingonomnien  wird  und  nach  aussen  und  vor  dteBem  Eindruck  eine 
kleine,  runde  und  leicht  erhabene  Fläche  jederBeita  für  die  Anlagerung 
der  unteren  Schildknorpelhömer ,  superficies  articulares  thyrcoideae,  ». 
eminentiae  laterales.  Die  innere  Oberfläche  ist  durchweg  von  der  Kchl- 
kopfschloirahaut  überzogen.  Am  unteren  Rand  ist  der  Kingknorpe! 
beinahe  kreisrund,  aber  weiter  nach  aufwärts  ist  er  seitlich  zusammen- 
gedrückt und  wird  dadurch  mehr  elliptisch. 

Die  Gi esaheck enknorpel,  Schnepfenknorpel,  Stell- 
knorpel, cartilagines  art/tae»oideae,  s.  friijitetrae,  s.  pijra>n!iliiles,  s.  gut- 
turales, lassen  sich  mit  dreiseitigen,  an  ihrer  Spitze  nacli  rückwärts  ge- 
bogenen Pyramiden  vergleichen,  welche  mit  ihren  unteren  Flächen  aaf 
dem  Ringknorpel  auf-  und  nahe  bei  einander  liegen.  Jeder  ist  etwa 
1,0—1,4  Cm.  hoch,  etwa  halb  so  breit  und  in  der  Mitte  etwa  2 — 3  Mm. 
dick.  Von  den  vier  Flächen  ist  die  hintere  breit,  dreieckig  und  von 
oben  noch  unten  ausgehöhlt;  sie  nimmt  einen  Theil des M.  arytaenoidens 
anf.  Die  vordere  Fläche  ist  im  Allgemeinen  convex  und  etwas 
rauh,  an  sie  heftet  sich  der  M.  thyreo- arytaenoideuB  und  an  einen  ihr 
angehörenden  kleinen  Höcker,  das  obere,  falsche  Stimmband  an.  Die  in- 
nere Fläche,  die  schmälste  der  drei  oberen,  ist  leicht  convex,  läuft 
fast  mit  derjenigen  des  anderen  Knorpels  parallel  und  ist  von  der  Kebl- 
kopfschleimhaut  bedeckt.  Der  vordere  und  hintere  Band  der  inneren 
Fläche  liegen  nahezu  in  derselben  Vcrtikalebene ;  der  äussere  Rand, 
welcher  die  vordere  von  der  hinteren  Fläche  trennt,  ist  schief  nach 
aufwärts  und  einwärts  gerichtet. 

Die  untere  Fläche,  baats,  jedes  Qiessbeckenknorpela  iat  leicht 
ausgehöhlt  und  besitzt  nach  innen  xa  eine  glatte  Fläche  für  die  Gelenk- 
'  Verbindung  mit  dem  Ringknorpel.  Zwei  der  Spitzen  ragen  besonders 
deutlich  hervor,  nämlich  die  äussere,  welche  kurz  und  abgerundet 
iat  und  den  Mm.  crico-arytaenoidei  posterior  und  lateralia  zum  Anaatze 
dient,    Muskelfortsatz,   processus   muscularis,    und    die   vordere. 


Fig.  323.    AüBicht  der  Kehlkopf knorpel  von 
hinten.    V« 

h,  Zungenbein;    t,  oberes   Hörn;   t',  unteres  Ilom 

de«    Schildknorpel» ;    c,  Kingknorpel ;    ft,  Qieatibecken-  •-. 

knorpel,  darüber  die  beiden  Snntorin'Bchen  Knorpel;  11 

e,  Kehldeckel;  tr,  Luftröhre.  i' 

welche  mehr  zugespitzt  ist ,  horizontal  nach 
vom  ragt  und  von  dem  wahren  Stimmbandc 
eingenommen  ist,  Stimmbandfortsatz,  pro- 
ressHs  roealix,  s.  glottidis. 

Die  Spitze  jedes Giesebeckonknorpclx,  itpfx 
rart.  anji.,  ist  nach  hinten  und  innen  gebogen 
und  endigt  abgerundet;  an  eie  legt  eich  der 
Santorin'sche  Knorpel  an. 

Die  Santorin' sehen  Knorpel,  cartila- 
ffhips  SoiitorinioiKie,  s.  conu'culatae ,  s.  comicnla 
laryngis,  ».  ctipitiila,  s.  roi-jmsciifa  Santoriiii,  sind 
zwei  kleine,  gelbliche  EnorpelBtückchcn  von  konischer  Form,  welche 
den  Spitzen  der  Giessbeckenknorpel  anliegen  und  dieselben  nach  hin- 
ten und  innen  verlängern.  Manchmal  sind  eie  innig  mit  ihnen  ver- 
wachsen. 

Die  "Wrisberg'achen  Knorpel,  carfilaghte»  Wnxhergiawie ,  s. 
ctmeifon>ies ,  Bind  zwei  sehr  kleine,  netzknorpelige  an  jeder  Seite  des 
Kehlkopfes  in  die  Schleimhautfaltcn  eingelagerte  Kürperchen,  welche 
sich  TOD  der  Spitze  der  Giessbeckenknorpel  zum  Kehldeckel  hinziehen; 
ihre  Basis  oder  ihr  breiterer  ThetI  ist  nach  aufwärts  gerichtet.  Sie 
veranlassen  kleine  HerTorragungen  der  Schleimhaut  an  den  RSndem 
der  oberen  Oeffnung  des  Kehlkopfs,  ein  klein  wenig  vor  den  Santo- 
rin'schen  Knorpeln,  mit  denen  sie  jedoch  nicht  direkt  verbunden  sind. 

Der  Kehldeckel,  epigloHi",  s.  lingula,  eine  dünne,  mit  Schlcim- 
hsut  überzogene  Netzknorpellamelle,  besitzt  die  Gestalt  eines  ovalen, 
oder  abgestutzt  herzförmigen  Blattes,  Er  liegt  vor  der  oberen  Ofilfnung 
des  Kehlkopfs  und  ragt  gewöhnlich  unmittelbar  hinter  der  Zungeubasis 
in  die  Höhe;  während  des  Schlingaktes  ist  er  nach  unten  und  hinten 
über  den  Kehlkopfeingang  hinweg  gebogen,  der  dadurch  bedeckt  und 
theilweiso  beschützt  wird. 

Der  Kehldeokelkaorpel,  cartilago  epiglottica,  ist  breit  und  aB 
seinem  oberen  Rande  etwas  abgerundet,  oder  abgestutzt;  nach  unten 
hin  läuft  er  zugespitzt  zu,  radix,  8.  pefiolus  eptglottidis  und  ist  durch 
ein  fibröses  Band  in  den  tiefen  Einschnitt  an  der  vorderen  Kante  des 
Schildknorpels  eingeheftet,  indem  dieses  sich  hinter  und  unter  diesem 
Einschnitte  befestigt. 

Seine  convexen  Seitenränder  sind  nach  hinten  gerichtet  und 
nur  zum  Theil  frei,  zum  Theil  sind  sie  in  die  Schleimhnutfaltcn  einge- 
hüllt, welche  nach  hinten  zu  den  Gieesbeckenknorpeln  gehen.  Die 
vordere,  oder  Zungenfläche  ist  nur  in  der  oberen,  mit  Schleink- 
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haut  überzogenen  Abtheilung  frei ;  nach  unten  schlägt  sich  die  Schleim- 
haut zur  Zungenwursel  hin  über  und  bildet  eine  mittlere  stärkere  und 
zwei  seitliche  schwächere  Falten,  ligg.  glosso-epiglottica  medium  et  late- 
ralia.  Der  angeheftete  Theil  dieser  Fläche  ist  auch  mit  der  hinteren 
Fläche  des  Zungenbeins  durch  ein  mittleres  elastisches  Band,  Lig.  byo- 
epiglotticum,  verbunden  und  legt  sich  an  einige  Drüsen  und  etwas 
Fettgewebe  an.  Die  hintere  oder  Eehlkopffläche  des  Kehldeckels 
ist  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  frei;  sie  ist  von  oben  nach  unten  con- 
cav-convex  und  von  einer  Seite  zur  anderen  concav.  Die  untere,  rück- 
wärts in  den  Kehlkopf  hineinragende  Convexität  nennt  man  den  Kno- 
ten oder  das  Polster.  Der  Kehldeckel  ist  dicht  mit  Schleimhaut 
überzogen,  nach  ihrer  Entfernung  sieht  man  seine  netzknorpelige  Grund- 
lage von  zahlreichen  Grübchen  durchsetzt,  in  welchen  Drüschen,  die 
sich  gegen  die  Oberfläche  der  Schleimhaut  hin  eröflfnen,  eingelagert  sind. 

An  den  äusseren  Seiten  der  Giessbeckenknorpel  finden  sich  zuwei- 
len kleine  Faserknorpelstückchen,  welche  sowohl  an  die  Giessbecken- 
knorpel, wie  an  die  Santorin'schen  Knorpel  angeheftet  sind,  cartila* 
gines  sesamoideae,  (Luschka). 

Struktur  der  Kehlkopfknorpel.  —  Der  Kehldeckelknorpel 
und  die  kleinen  Kehlkopfknorpel  bestehen  aus  gelbem  oder  Netzknor- 
pel, welcher  keine  grosse  Neigung  zur  Verknöcherung  besitzt;  der 
Schildknorpel,  der  Bingknorpel  und  die  Giessbeckenknorpel  bestehen, 
wie  die  Rippenknorpel,  aus  homogenem  Knorpelgewebe  und  verknö- 
chern daher  in  vorgerücktem  Alter  leicht. 

BRuder  des  Kehlkopfs. 

Die  hier  zu  betrachtenden  Befestigungen  der  Knorpel  imter  ein- 
ander und  mit  den  Nachbartheilen  kann  man  zur  leichteren  IJeber- 
sicht  in  mehrere  Gruppen  eintheilen,  nämUch  in  die  Scliildknorpel- 
Zungenbeinbänder,  die  Schildknorpel -Ringknorpelbänder,  die  Giess- 
beckenknorpelbänder  und  die  Kehldeckelbänder. 

Schildknorpel-Zungenbeinbänder.  — *  Der  Kehlkopf  ist 
mit  dem  Zungenbein  durch  eine  breite  Membran  und  zwei  runde  an 
den  Seiten  gelegene  Bänder  verbunden. —  Das  mittlere  Zungen  b ein - 
Schildknorpelband,  ligametitum  thyreO'hyoideum  medium,  h.  mem- 
brana  thyreo-hgoidea,  s.  membrana  obturatoria  laryngis,  ist  eine  breite, 
fibröse,  mit  elastischen  Fasern  durchwebte  Membran,  welche  von  der 
ganzen  Länge  des  oberen  Randes  des  Schildknorpels  zum  hinteren 
oberen  Rande  der  schief  geneigten  unteren  Fläche  des  Zungenbeins  auf- 
steigt. Vermöge  dieser  Anordnung  kann  das  obere  Ende  des  Kehl- 
kopfs, wenn  es  nach  oben  gezogen  wird,  sich  vollständig  hinter  die 
Aushöhlung  des  Zungenbeins  schieben;  zwischen  ihm  und  dem  Schild- 
knorpel findet  sich  zuweilen  ein  Schleimbeutel.  Diese  Membran  besitzt 
in  der  Mittellinie  eine  ziemliche  Dicke  und  liegt  hier  dicht  unter  der 
Haut;  gegen  die  Seiten  hin  wird  sie  dünner  und  lockerer  und  wird 
durch  die  Mm.  thyreo -hyoidei  bedeckt;  hinter  ihr  liegt  die  Epiglottis 
mit  der  Zungenschleimhaut,  von  ihr  noch  durch  Fettgewebe  und  einige 
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Drüsen  getrennt.    Sie  wird  von  den  oberen  Eehlkopfarterien  und  den 
oberen  Eehlkopfnerven  durchbohrt. 

Die  seitlichen  Schildknorpel-Zungenbeinbänder,  ligg. 
thyreO'Injoidea  faferalia ,  sind  zwei  rundliche,  gelbliche  Streifen,  welche 
an  den  äusseren,  hinteren  Rändern  des  vorigen  Bandes  von  den  oberen 
Hörnern  des  Schildknorpels  zu  den  abgerundeten  Enden  der  grossen 
Zungenbeinhomer  hin  ziehen.  Sie  besitzen  eine  grosse  Zahl  von  ela- 
stischen Fasern  und  schliessen  häufig  ein  kleines,  längliches  Knorpel- 
stückchcn,  das  Weizenkorn,  cmiilago  trificea,  8,  corjmscufum  tri- 
ticeum^  ein;  manchmal  verkalkt  dasselbe. 

Kehldeckelbänder.  —  Der  Kehldeckelknorpel  ist  ausser  durch 
seinen  Schleimhautübcrzug  durch  schlaffes  Bindegewebe  an  seine  Um- 
gebung angeheftet;  in  dem  letzteren  treten  einige  Zöge  deutlicher  her- 
vor. Die  Falten,  welche  zu  der  Basis  der  Zunge  führen ,  wurden  bereits 
?\%  li(j(f,  glosHO-epiylottica  beschrieben.  Ein  Faserzug,  lig.petioU epiglottidis, 
heftet  das  untere,  zugespitzte  Endo  des  Kehldeckels  an  den  Einschnitt 
des  Schildknorpels  an;  er  setzt  sich  an  den  Rändern  des  Einschnit- 
tes her,  als  UgJhyreO'epiglottivum  fort  und  hat  oben  einen  mehr  schrä- 
gen Verlauf,  gegen  die  vordere  Fläche  des  Kehldeckelknorpels  hin. 
Ein  weiterer  Zug  endlich  hat  einen  mehr  horizontalen  Verlauf,  entspringt 
von  dem  oberen  Rande  des  Zungenbeinkörpers  und  endigt  an  der  vor- 
deren Fläche  des  Kehldeckelknorpels,  gegen  den  er  spitz  zuläuft,  lig 
hi/O'  epig/ofticum. 

Ringknorpel-Schildknorpelbänder.  —  Der  Ringknorpel 
und  der  Schildknorpel  sind  durch  membranöse  Bandmassen  und  durch 
Gelenke  mit  einander  verbunden.  Ein  membranöses  Band  zieht  von 
dem  oberen  Rande  dos  Ringknorpels  zu  dem  unteren  Rande  des  Schild- 
knorpels hin;  an  ihm  kann  man  eine  mittlere  und  zwei  seitliche  Ab- 
theilungen unterscheiden.  Die  mittlere  Abtheilung  tig.  crico-thgreoideum 
medium,  s.  co)wideum,  s,  conirum,  8.  pyramidale ,  ist  ein  festes,  aus  ela- 
stischen Fasern  gebildetes  dreieckiges  Band,  welches  unteYi  an  dem 
oberen  Rande  des  Ringknorpels  breit  entspringt  und,  nach  oben  hin 
schmäler  werdend,  sich  an  den  unteren  Rand  des  Schildknorpelwinkels 
ansetzt.  Seine  vordere  Fläche  ist  convex  und  theilweise  durch  die  Mm. 
crico-thyreoidei  bedeckt ;  es  wird  von  den  beiden  meist  mit  einander 
anastomosirenden  Aa.  crico-thyreoideae,  welche  durch  kleine  Oeffnungen 
in  der  Nähe  der  Mittellinie  in  den  Kehlkopf  eindringen,  durchbohrt.  — 
Die  seitlichen  Abtheilungen  der  Membran,  ligg.  crico-thyreoidea  lateraliay 
8.  cricO'fhyreO'üryfaefioidea ,  liegen  zwischen  diesen  Muskeln  und  der 
Sehleimhaut,  werden,  je  weiter  sie  nach  oben  und  rückwärts  gelangen, 
um  so  dünner  und  verlieren  sich  allmählig  in  die  unteren  Ränder  der 
wahren  Stimmbänder,  mit  denen  sie  sich  vereinigen. 

Die  articidatimies  crico-thyreoideae,  zwischen  den  unteren  Schild- 
knorpelhömem  und  den  Seitenabtheilungen  der  Ringknorpel  gelegen, 
sind  zwei  kleine,  scharf  umgrenzte  Gelenke,  welche  von  einer  fibrösen 
Kapsel  umgeben  und  durch  eine  Synovialmembran  ausgekleidet  sind. 
Die  vorragenden,   ovalen   Gelenkfläehen    des  Ringknorpels   sind    nach 
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oben  nnd  aussen  gerichtet,  und  die  leicht  concmTen  Gelenkflichen  des 
Schildknorpels  sehen  nach  unten  und  hinten.  Die  Bew^mig  ist  eine 
Botarioa.  welche  der  Schildknorpel  mit  seinen  unteren  Hörnem  ao^ 
fuhrt  und  deren  Achse  durch  die  IGtte  der  beiden  Gelenke  gelegt  ist. 
Das  Eapselband  ist  namentlich  hinten  sehr  fest 

Giessbeckenknorpelbänder.  —  Die  Giessbeckenknorpel  nnd 
unten  mit  dem  Bingknorpel,  oben  mit  den  Santorin'schen  Knorpeln 
und  Tom  mittelst  starken  in  die  Stimmbänder  eingelagerten  Fasern  mit 
dem  Schildknorpel  rerbunden. 

Die  arttru/ationes  crico  -  ar^aenoidtae  sind  Ton  dünnen,  fibrösen 
Kapselbandem  umgeben,  welche  zusammen  mit  lockeren  SynoTiahnem- 
branen  die  couTexen,  elliptischen  Gelenkflachen  an  dem  oberen  Bande 
des  Bingknorpels  mit  den  concaren  Gelenkflachen  der  unteren  Enden 
der  Giessbeckenknorpel  Terbinden.  Hinten  ist  ausserdem  jederseits  ein 
festes  lig.  crico-ariffaenotdeum  pasficum  Torhanden,  welches  von  dem 
Bingknorpel  zu  dem  inneren,  unteren  Thdle  des  Giessbeckenknorpeb  geht. 

Zwischen  den  Spitzen  der  Giessbeckenknorpel  und  den  Santorin*- 
sehen  Knorpeln  finden  sich  auch  Kapselbander  angebracht,  die  jedoch 
häufig  keine  bestimmten  Abgrenzungen  zeigen. 

Die  oberen  Schildknorpel-Giessbeckenknorpelbinder, 
ligg.  thyreo^iriffaepioidea  imperiora,  bestehen  aus  wenigen,  dünnen,  fibrö- 
sen ZugeUy  welche,  in  die  Falten  der  falschen  Stimmbänder  eingehüllt, 
Tom  neben  der  Mittellinie  in  den  Winkel  der  beiden  Schildknorpelplat- 
ten dicht  neben  der  Anheftung  des  Kehldeckels  befestigt  sind  und  hin- 
ten den  Hockern  an  der  rauhen  Yorderflache  der  Giessbeckenknorpel 
anhaften.  Sie  hängen  mit  zerstreuten,  fibrösen  Fasern  in  den  Plieae 
ary-epiglotticae  zusammen. 

IMe  unteren  Schildknorpel-Giessbeckenknorpelbänder, 
Itgg,  thyreo '  anjtaenoidea  inferiorüy  in  den  Lippen  der  Stimmritze  ge- 
l^;en,  bilden  die  Grundlage  der  wahren  Stimmbänder.  Es  sind  zwei 
aus  elastischen  Fasern  zusammengesetzte  Bänder,  welche  vom,  unter- 
halb der  oberen  Bänder  in  den  Winkel  der  beiden  Schildknorpelplatten 
angeheftet  sind  und  hinten  zu  den  verlängerten,  vorderen  Fortsätzen 
(Stimmbandfortsätzen)  der  Giessbeckenknorpel  gehen.  Diese  Bänder 
sind  von  beträchtlicher  Stärke  und  bestehen  ans  dicht  neben  einander 
liegenden,  parallelen  Fasern.  Unten  hangen  sie  mit  den  Ligg.  crico- 
thyreo-arytaenoidea  zusammen. 

KeUktpflfUe. 

Die  Kehlkopfhuhle  ist  durch  die  verhältnissmässig  enge  Spalte 
der  Stimmritze,  (jhtftis,  s.  rima  fflottidia,  deren  Bänder  in  den 
vorderen  zwei  Dritttheilen  durch  die  unteren  oder  wahren 
Stimmbänder,  ligamenta  glotfidis  vera,  s.  chordae  rocaies,  gebil- 
det werden,  in  eine  obere  und  untere  Abtheilung  geschieden.  In 
Folge  dessen  besitzt  die  gesammte  Kehlkopfhohle  auf  einem  senkrech- 
ten Transversalschnitte  das  Ansehen  eines  Stundenglases  oder  zweier 
flttt  ihren  engen  Enden  an  einander  gefugter  Trichter.  Die  obere  Ab- 
eifauig  steht  durch  die  obere  Kehlkopf&ffiiung  mit  dem  Schlundkopf 
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in  Verbindung  nnd  enthält  unmittelbar  ßber  der  Stimmritze  die  Mor- 
gagni'sehen  Taschen  und  die  falschen  Stimmbänder,  die  untere  Ab- 
theilung gebt  ohne  scharfe  Qrenze  allmiihlig  in  die  Luftröhre  über. 
(Siehe  Figur  326). 

Die  obere  Oeffnung  des  Kehlkopfs,  die  Schlundüffnung,  ostium 
pharifuiieiim  liiriftigis,  ist  eine  dreieckige,  vorn  weite,  hinten  enge  Oeff- 
nung, deren  seitlichen  Händer  schief  nach  abwärts  und  rückwärts  ver- 
laufen. Sie  wird  Tom  begrenzt  durch  den  Kehldeckel,  hinten  durch 
die  Spitzen  der  Qiessbeckenknorpel ,  durch  die  Santorin'schcn  Knor- 
pel, saninit  den  winkeligen  ßandem  der  Scbleimbaut  zwischen  ihnen 
und  seitlich  durch  zwei  Schleimhautfalten,  die  Kehldeckel-Giess- 
beckenbändor,  ligg.  (iry-'-jii'i/!ofticn,  welche  nur  wenige  fibröse  und 
muskulöse  Fasern  enthalten  und  von  den  Spitzen  der  Glessbeckcnknor- 
pel  zu  den  Seitenrändern  des  Kehldeckels  binGbergespannt  sind. 

Zum  Studium  der  Keblkopfböhle  und  ihrer  Oeffnungen  ist  eine 
Kenntniss  der  Verhältnisse,  wie  sie  sieh  bei  der  Untersuchung  mit  dem 
Laryngoskop  am  Lebenden  ergeben,  und  wie  sich  diese  zu  den  anato- 
mischen Befunden  verhalten,  sehr  zweckmässig. 


Fig.  .124. 
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Fig.  324. 


Lebens  inach  Czermak). 

A,  Glottis  wührenil  des  Hervor- 
bringen»  einoa  holien  Tons.  U,  bei 
leichter,  rjhi){er  Eiaathmiing  dar 
Luft  C,  in  dem  Zustande  der 
HtiLrkBten  Ausdehnun)^ ,  wie  bei 
tiefer,  gewaltsamer  ßinathniiing. 
Die  Schemata  A",  ß'  und  C  sind 
den  Czermak'schcD  Figuren  hin- 
zugefügt ,  um  in  Horizontalab- 
»cbnitten  durch  die  Glottis  dio 
Stellung  der  Stimmbänder  und  der 
Gteasheckenknorpet  bei  den  ver- 
schiedenen Stellungen  zu  zeigen. 
1,  Ziingenbasis ',  e,  oberer  freier 
Kand  des  KebldeckeU ;  c*.  Polster 
des  Kehldeckels;  ]>h,  Tbeil  der 
vorderen  Wand  des  Schlundkopfa 
hinter  dem  Kehlkopf;  indemRiiml 
der  plica  ary  -  epiglottina  w,  die 
Erhebung  der  Schleinibaul  durch 
den  Wrisberg'Bchen  Knorpel;  s, 
durch  den  Santorin 'sehen  Knor- 
pel ;  B,  Spitze  der  Gicsabecken- 
knorpel;  cv,  wahre  StinimbÜnder ; 
cTs;  falsche  Stiminbiinder,  zwischen  beiden  di 
rfthre:  b,  der  Anfang  der  Bronchien,  welcher 
riing  der  Stioimritze  sichtbar  wird. 

Wenn  man  so  die  obere  Kehlkopföffnung  untersucht,  sieht  man  auf 
jeder  Seite  zwei  runde  Erhebungen,  welche  den  "Wrisberg'sehen  und 
Santorin'schen   Knorpeln    entsprechen;    vom   in  der  Mittellinie  wir«* 
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die  Anschwellung  Her  Schleimhaut  an  dem  unteren  Thcile  des  Kehl- 
deckels sichtbar,  welche  den  YerBchluss  der  Stimmritze  vervollständigen 
hilft;  diese  Anschwellung  heisat  dos  KehldockelpolBter,  Kelil- 
deckelwulst,  titbereulmn  epiglottidts,  Uie  Schleimhaut  zwischen  den 
Qiessbeckenknorpeln  ist  gespannt,  wenn  sie  von  einander  entfernt,  und 
gefaltet,  wenn  sie  einander  genähert  sind. 

Wenn  man  durch  die  obere  Ooönung  hinabsieht,  so  gewahrt  man 
in  kurzer  Entfernung  darunter  die  Stimmritze  in  Form  einer  langen, 
engen,  von  vom  nach  hinten  gerichteten  Spalte.  Sie  liegt  in  einer 
Höhe  mit  dem  unteren  Theile  der  Giessbeckenknorpel,  und  wird  durch 
die  wahren  Stimmbänder,  zwei  glatte,  feste,  gerade  nach  innen 
gerichtete  Schleimhautfalten,  deren  freie  Ränder  gegen  die  Mittellinie 
hin  gerichtet  sind,  begrenzt,  lieber  der  Glottis  sieht  man  ein  anderes 
Paar  von  Schloimhautfalten,  die  falschen  Stimmbänder,  welche  dünner 
und  schwächer  sind,  gebogen  verlaufen  und  nicht  so  stark  hervorragen. 
Begrenzt  von  den  oberen  und  unteren  Stimmbändern,  finden  sich  zwei 
starke,  ovale  Vertiefungen,  eine  auf  jeder  Seite  der  Stimmritze,  Mor- 
gagni'sche  Tasche,  vmirirulmt,  it.  shnnt  Morgagni,  s.  laternlh  fan/n- 
gh;  an  den  vorderen  Thoilen  dieser  Vertiefungen,  steigen  zwei  kleine 
Blindsäcke,  die  eigentlichen  Kehlkopftaschen,  saccuU  tiirt/ngctilfs, 
nach  aufwärts  und  auswärts  von  den  oberen  Stimmbändern. 

Fig.  325.  Fig.  325.    Ansicht  der  Ph tir jnxöfr- 

nung  den  Kehlkopfe  von  oben  und 


Die  obere  Oeffnung  ist  stark  auBgedelint, 
[lio  Stimmritze  dagegen  nur  lurkxaig,  die 
Schlund  köpf  wand  ist  von  hinten  ernlfnct 
und  nach  den  beiden  Seiten  hin  umge- 
schlagen. 1,  ZungcnkOrper;  2,  kleine  7.nn- 
gcnbeinhörnet ;  Ü,  grosse  Zungenbeinhör- 
ner;  4,4,  ScUildknorpelhÖrner;  5,  Schhind- 
kopfachleimhaiit  auf  der  hinteren  Flach« 
des  Kingknorpels ;  6,  Speiseröhre;  7,  Lnft- 
rSlire;  8,  HOcker  des  Bantorin'schen  Knor- 
pels ;  9,  Höcker  des  Wrisbcrg'schen  Knor- 
pels; 10,  plicaary-epiglottica;  II,  Schnitt- 
flUche  ^es  Schlundkopfes ;  a,  hintere  Flü- 
che des  KehldcukeU;  a',  seine  zugespitzte 
Abtheilung;  a",  Kehldeck elwul st :  b,  fal- 
sche Stimmbänder ;  b",  ventriculi  Mor- 
gagni; c,  Stimmritze  nnd  wahre  Stimm- 
bänder. 

Die  oberen,  oder  falschen 
Stimmbänder,  Taschenbän* 
der,  Ugameiita  ary-thyreoUiea  mipn-- 
torOj  8.  rentrhulorum  laryngin,  s.  c/ior- 
(iae  vocales  i^uriae,  werden  als  fal- 
sche Stimmbänder  um  desswillen  be- 
zeichnet, weil  sie  bei  der  Stimm- 
bildung nicht  unmittelbar  betheiligt 
sind.  Sie  stellen  zwei  Schleimhautfaltcn  mit  gekrümmten,  freien  KÄn- 
dem  dar,  wciclie  die  entsprechenden  Kehlkopftaschen  oben  und  innen 
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begrenzen.  Die  Hohlen  dieser  Tasehen  können  zum  Theile  von  oben 
her  in  dem  Kehlkopfe  gesehen  werden,  da  die  oberen  Stimmbänder 
weiter  von  einander  entfernt  sind,  als  die  unteren. 

Die  unteren  oder  wahren  Stimmbänder,  durch  deren 
Schwingungen  die  Tone  der  Stimme  hervorgebracht  werden,  nehmen 
die  zwei  vorderen  Dritttheile  der  Stimmritze  ein.  Diese  Bänder  sind 
nicht  nur  Schleimhautfalten ,  sondern  sind  bis  nahe  zu  ihren^  freien 
Rändern  durch  die  elastischen  Ligamenta  thyi'eo  -  arytaenoidea  unä  aus- 
serdem durch  tue  Mm.  thyreo-arytaenoidei  gespannt.  Die  Schleimhaut, 
welche  sie  bedeckt,  ist  so  dünn  und  liegt  ihnen  so  dicht  an,  dass  man 
die  helle  Farbe  der  Bänder  durch  sie  hindurch  sieht.  Ihre  freien  Rän- 
der, welche  scharf  gespannt  und  nach  aufwärts  gerichtet  sind,  bilden  die 
unteren  Grenzen  der  Kehlkopftaschen,  und  sind  diejenigen  Theile,  welche 
bei  Bildung  der  Stimme  in  Schwingung  versetzt  werden.  Die  inneren 
Flächen  sind  abgeflacht  und  gegen  einander  gekehrt. 

Die  Stimmritze  bildet  eine  lange  OefFnung,  welche  vorn  zwi- 
schen die  wahren  Stimmbänder  und  hinten  zwischen  die  unteren  Theile 
der  Giessbcckenknorpel  eingeschlossen  ist.  Ihre  Form  ist  bei  nahe  vol- 
lendetem Schlüsse  die  einer  langen,  engen,  in  der  Mitte  etwas  weiteren 
Spalte ;  wenn  leicht  eröffnet,  wie  beim  ruhigem  Athmen,  sieht  sie  wie  ein 
lang  gestrecktes  Dreieck,  mit  nach  vorn  gerichteter  Spitze  aus,  dessen 
Basis  hinten  zwischen  den  Qiessbeckenknorpeln  liegt;  bei  vollständiger 
Eröffnung  hat  sie  die  Gestalt  eines  länglichen  Rhombus  mit  abgestutzter 
hinterer  Spitze,  von  welchem  die  hinteren  Seiten  durch  die  inneren 
Ränder  der  Giessbcckenknorpel  gebildet  werden.  Diese  Oeffnung  ist 
der  engste  Theil  der  Kehlkopf  höhle ;  beim  erwachsenen  Manne  besitzt 
sie  von  vorn  nach  hinten  eine  Länge  von  2,0—2,4  Cm.  und  im  weite- 
sten Theile  bei  ruhigem  Athmen  eine  Breite  von  0,5  Cm. ;  doch  kann  sie 
bis  auf  1,4  Cm.  erweitert  werden.  Beim  Weibe  und  beim  Knaben  sind 
die  Maasse  kleiner;  sie  betragen  etwa  vier  Fünftheile  der  für  den  Mann 
angegebenen  Dimensionen.  Die  Stimmbänder  sind  bei  dem  erwachse- 
nen Manne  etwa  1,5  Cm.,  bei  dem  Weibe  etwa  1,2  Cm.  lang. 

Die  Kehlkopftaschen  zwischen  den  oberen  und  unteren  Stimm- 
bändern jederseits  sind  enger  an  ihrem  Beginne,  als  in  ihrem  Inneren. 
Ihr  oberer  Rand  ist  gewölbt,  ihr  unterer  ist  gestreckt,  ihre  äussere 
Fläche  ist  von  dem  entsprechenden  M.  thyreo-arytaenoideus  überlagert. 

Die  den  Morgagni'schen  Taschen  angehörenden  Blindsäcko 
ragen  meist  über  einen  Cm.  weit  über  die  Eingänge  hinauf,  in  den 
Zwischenraum  zwischen  den  falschen  Stimmbändern  nach  innen  und 
dem  Schildknorpel  nach  aussen,  imd  erreichen  an  den  Seiten  des  Kehl- 
deckels die  obere  Höhe  des  Schildknorpels.  Die  Tasche  ist  konisch 
zugespitzt  und  leicht  nach  hinten  umgebogen;  ihr  Uebergang  in  die 
untere  Abtheilung  ist  eng  und  meist  durch  zwei  Sohleimhautfalten  mar- 
kirt.  Eine  grosse  Zahl  kleiner  Schleimdrüsen,  00  —  70,  münden  in  das 
Innere  der  Taschen,  die  nach  aussen  von  Fett  umgeben  sind.  Nach 
aussen  von  dem  Fette  zieht  eine  continuirlich  in  die  oberen  Stimmbän- 
der übergehende,  fibröse  Schichte  her.   Ueber  und  nach  der  Kehlkor' 


Fig.  326.    Vortlcce  Hälfte  einea  Benlc- 

rechten  TransTorgalBchnittes  durch 
den  Kehlkopf,  nahezu  in  der  Mitte. 
Uui  den  tiefsten  Theil  einer  der  Taschen 
zur  Anficht  zu  bringen,  iet  auf  der  rechten 
Seite  der  Schnitt  etwas  weiter  noch  vorn 
gefdlirt.  Die  an  den  punktirten  Linien  an- 
gegebenen Maaase  bedeuten  1,  Höhe  aerobe- 
ren KehlkopfabtheiluDg  (2,5  Cm.);  2,  mitt- 
lere Abtheilung,  entsprechend  der  inneren 
Ausdehnung  der  Kehl kopfta sehen  (0,8  Cm.) ; 
3,  untere  Abtbeilung  der  KohlkopfhCble  (2,U 
Cm.);  4,  Cfebergang  in  die  Luftrönre;  e,  hin- 
tere Seite  dss  Kehldeckels;  e',  Kehldeclcel- 
wulst;  b,  grosse  ZungenbeinhSrnei':  ht,  mem- 
brana  tbyieo  '  hjoidea;  t.  Schildknorpel;  c, 
ßingknorpel;  t,  erster  Lul'trQbrenring ;  ta,  m. 
thyreo -arjtaenoidens  ;  vi,  lig.  thyrco-arytau- 
noideum  inferius  in  die  Schleimhaut  des  wah- 
ren Stimmbandes  eingeschlossen;  s,  Eingang 
in  die  Eehlkopftascnon ;  s',  Grund  dersel- 
ben. 

Seite  der  Tasche  zu  findet  sich  eine  dünne 
Lege  Ton  Muskelfasern  (in.  compresxor 
saccnli  larijngi»,  s.  arij-eptclottiens,  Hil- 
ton),  welche  in  die  in  der  Plica  ary- 

epiglottica  gefundenen  Fasern  übergehen.    Die  oberen  Fasern  der  Mm. 

thyreo*arytaenoidei  gehen  an  den  äusseren  Seiten  der  Taschen  her  und 

Zweige  des  N.  laryngeus  aup.  dringen  zu  ihr  vor. 

Hithvli  dei  Kfblktpfi. 

Ausser  den  bereits  beschriebenen  äusseren  Kehlkopfmuskeln,  welche 
den  Kehlkopf  von  aussen  umgeben  und  zu  ihm  benachbarten  Tfaeilcn 
hingehen,  besitzt  der  Kehlkopf  noch  eine  Anzahl  innerer  Muskeln, 
welche  seine  Knorpel  gegen  einander  bewegen  und  die  Ausdehnung  der 
SdmmÖffnung,  sowie  die  Spannung  der  Bänder  mannigfach  ändern.  Zu 
diesen  Muskeln  gehören  die  Mm.  crico-thyreoideus,  crico-arytaenoideus 
Fig.  327.  Seitliche  Ansicht  der  Kehlkopf- 
knorpel mit  demBing-Schildknorpelmut- 


8,  Schildknorpel ;  9,  Ringknorpel ;  10,  ßing-Scbild- 
knorpelmuskel;  ll,Ringschildktiorpelband;  12,obere 
Luftrübreuringe. 

lateralis  und  posticus,  thyreo  -  arytaenoideuB, 
arytacnoideuB  und  ary-epiglotticus,  zu  welchen 
noch  einige  kleinere  Muskelbündel  kommen. 
Alle  diese  Muskeln  mit  Ausnahme  des  M.  ary- 
taenoideas,  welcher  die  MittcUinio  kreuzt,  sind 
paarig. 

Der  King-Schildknorpelmuskel,  m. 
crho-thi/reoideits,  ist  ein  kurzer,  dicker,  drei- 
eckiger, vom  an  dem  Kehlkopfe  und  zur 
Seite  des  Bingknorpels  gelegener  Muskel ;  er 
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eutspringt  breit  tob  dem  Kinglmorpcl ,  von  dor  MittelUnio  an  bis  nabe 
zur  Platte;  seine  Fasern  ziehen  Bchnlf*  nach  aufwärts  und  auswärts 
und  setzGii  sich  an  den  unteren  Rand  des  Schild knorpcis  und  den 
inneren  Kand  seines  unteren  Hernes. 

Die  untere  Abtheilung  dos  Muskels,  an  welcher  die  Fasern  nahezu 
horizontal  verlaufen,  um  sich  an  das  untere  Horu  des  Schildknorpels 
anzusetzen,  trennt  sich  ziemlich  scharf  von  dem  übrigen  Theil.  Einige 
der  obcrflächhchen  Fasern  gehen  fast  immer  continuirlich  in  den  unte- 
ren Schlundschnürer  über.  Die  inneren  Eänder  der  Muskeln  der  bei- 
den Seiten  sind  in  der  Mittellinie  durch  einen  oben  breiteren,  drei- 
eckigen Zwischenraum  getrennt,  welcher  von  der  Membrana  erico-thy- 
reoidea  eingenommen  wird. 

Henic  unteracheidet  die  vordersten  Fasern,  welche  ziemlich  steil  aoeteigen, 
als  Ni.  crico-lhyreoidetta  rectus,  den  übrigen  Theil  als  m.  crico-tht/reoideiu  obliquus. 

Der  hintore  Ring-Qiessbockcnmuakel,  m.  crico-ari/laetioi- 
dem  [losticits,  liegt  an  der  hinteren  Seite  des  Kehlkopfs  dicht  unter  der 
Schleimhaut  des  Schlundkopfa  und  entspringt  an  dem  breiten  Eindrucke, 
dor  sich  beiderseits  an  der  hinteren  Fläche  des  Ringknorpols  findet. 
Yon  diesem  breiten  Ursprung  aus  convergiren  die  Fasern  nach  auf- 
wärts und  auswärts,  um  sich  an  dem  äusseren  Winkel  der  Basis  dos 
Giessbeckenknorpels,  hinter  dem  Ausatze  des  M.  crico-arytaenoideus 
laterahs,  zu  inseriren.  Die  oberen  Fasern  sind  kurz  und  nahezu  hori- 
zontal; die  mittleren  sind  die  längsten  und  verlaufen  schief,  wälu'cnd 
die  untersten  oder  äusseren  Fasern  nahezu  senkrecht  gerichtet  sind. 

Fig.    326.     Ansicht   des    Kehlkopfs    und  Fig.  iiiä. 

der  Luftröhre  mit  den  Muskeln  von 
hintoD. 
h,  KOrpec  des  Zungenbeins;  e,  Epigtottisi  t, 
Schitdknorpet ;  c,  Bingknorpel ;  a,  Giessbecken- 
knorpel;  s,  ai.arjtaenoideos;  b,  m.  crico-arytae- 
noideug  poaticuBj  r,  Luftrührenriuge;  1,  hiut«re 
Luftröhrenhaut  1  n,  freigelegte  Muskels  chic  htc 
derselben. 

In  Verbindung  mit  dem  M.  crico-ary- 
taenoideus post.  mag  ein  kleiner  Muskel- 
zug erwähnt  werden,  der  manchmal  mit 
seinem  unteren  Rande  in  Verbindung  tritt, 
m.  kemto  -  crkoiiletin.  Es  ist  ein  kurzes, 
dünnes  Bündel,  welches  etwas  hinter  dem 
unteren  Schildknorpelhome  vom  unteren 
Rande  des  Ringknorpels  entspringt  und 
schief  nach  aufwärts  und  auswärts  zu  dem 
Home  hinläuft.  Gewöhnlich  findet  es  sich 
nur  an  einer  Seite.  Turner  fand  es  un- 
ter 32  Fällen  sieben  Mal. 

Der  seitliche  Ring-OiessbockenmuBkel,  wi.  crko-anjUtcmi- 
ihm  taterali»,  a.  anterior,  kleiner  als  dor  hintere  und  von  länglicher 
Form,  ist  zum  grösseren  Theil  durch  die  Schiidknorpelplatte  von  aussen 
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her  bedeckt.  Er  entspringt  vom  oberen  Rande  der  seitlichen  Abthci- 
lung  dea  Kingknorpels  bis  zur  Qelcnkfläche  für  den  Giesabeckcnknorpel 
hin  und  seine  Fasern  verlaufün  schief  rückwärta  und  aufwärts ;  die  vor- 
dersten sind  die  längsten  und  sind,  vor  dem  Ansätze  des  M.  crico-ary- 
taen.  post.,  an  den  äusseren  Fortsatz  oder  die  Süssere  Seite  der  Basis 
des  OieesbeckcnknorpeLs  und  den  anhegendon  Thcil  der  vorderen  Fläche 
angeheftet. 


Fig.  32St. 


Fig.  329.    Seh 


che   An 


Kehlkopfcingangs  mit  t 


kein. 


CS   obe- 
)  Mus- 


1,  StimoiTitzenSffoung;  2,  Gienabecktinkiioriicl  i  3, 
Stiinuibrtuder;  4,  mm.  cHco  -  arytitcnoidci  iiosticj; 
5,  m.  crico-ur;inenoi(Ieu8  latcralie  dputer,  Uor  Unke 
ist  entfernt;  li,  ui.  ary taenoitlcus ,  T,  m.  tliyreo-ary- 
taenoidcua  ainUter,  derrcuhteist  cutfurnt;  ):<,  Sdiilil- 
knorpel ;  9,  Bingknorpcl;  1'3,  Hg.  crico-arylacnoi- 
de  um  poaticum. 

Dieser  Uuskel  liegt  in  dem  Zwischen- 
räume zwischen  der  Schildkaorpelplatte  und 
der  KehlkopfhÖhle  und  ist  iuncn  mit  der 
Kehl  köpf  Schleimhaut  fiberdeckt.  Sein  vorderer  Thcil  ist  von  dem  M. 
crico-thyreoidcus  bedeckt;  sein  oberer  Theil  liegt  dem  M.  thyreo-ary- 
taenoidcus  unmittelbar  an  und  ist  manchmal  mit  ihm  verbunden. 

Der  Schild-Oiessbeckenmuskel,  m.  thyreo  -  arytaenuiiU-m,  s. 
m.  tlujreo-urijhienoitieus  major  (SSmmering),  ist  ein  flacher,  breiter  Mus- 
kel, welcher  über  dem  M.  crico-arytaenoideus  lateralis  liegt;  er  ist  unten 
und  vorn  dick  und  wird  oben  und  hinten  dünner.  Er  besteht  aus  eiu- 
zclucn  MuBkclbündcln,  welche  vorn  von  der  inneren  Fläche  des  Schild- 
knorpels, dicht  an  den  unteren  zwei  Dritttheilcn  des  "Winkels,  entsprin- 
gen und  von  hier  aus  horizontal  nach  rückwärts  und  auswärts  zu  der 
Basis  des  Gicssbeckenknorpels  ziehen.  —  Die  untere  Äbtheiluug  die- 
ses Muskels  bildet  ein  dickes  Bündel,  empfängt  noch  einige  Verstär- 
kungsfasern  von  der  hinteren  Fläche  der  Membrana  crico  -  thyreoidea 
und  heftet  sich  an  den  vorderen  Fortsatz  des  tjiiessheckenknorpelti  au, 
dicht  neben  der  Stelle,  an  welcher  sich  der  H.  crico-arytaenoideus  late- 
ralis ansetzt. 

Die  dünnere,  obere  oder  äassere  Abtheilung  des  Muskels  ist 
höher  oben  an  die  vordere  Fläche  und  den  äusseren  Itand  dos  Qiess- 
beckenknorpels  angeheftet.  Die  untere  Abtheilung  des  Muskels  geht 
mit  in  die  Bildung  der  wahren  Stimmbänder  ein,  oder  trägt  wenigstens 
zu  ihrer  Stütze  bei ;  sie  verläuft  parallel  mit  der  Stimmritze  unmittelbar 
an  der  äusseren  Seite  des  Lig.  thyreo-arytaenoidcum  inferius,  mit  wel- 
chem sie  innig  verbunden  ist  und  an  dessen  äusserer  Fläche  sich  einige 
Fasern  ansetzen.  Die  obere  dünne  Abtheilung  liegt  weiter  nach  aussen 
wie  die  untere,  über  den  Morgagni'schen  Taschen  dicht  unter  der 
Schleimhaut.  Der  geaammte  Muskel  ist  am  besten  von  der  Inuenflüclie 
des  Kehlkopfs  aus  darzustellen,  wenn  man  die  Schleimhaut  der  Taschen 
und  Stimmbänder  wegnimmt.    Fasern  dieses  Muskels  verlaufen  um  den 


Rjiiid  dcB  Gicssbcckcnknorpcla  licrum  und  setzen  sich  z 
scliiefcu  Fasern  des  M.  aiytaenoideus  fort. 


r  linke 


Kchlk 


norcn    FU- 
>pfhn,lfte. 


lud  selbst  gclugone  AbtlieilunK, 
I  den  Reat,  m.  thyreo-ari/taenoi' 


a,  üietiHlicckciiknorpcl;  c,  c,  Ringkuorpcl ; 
c,  Schildknorpcl  1  e,  Kclildeckcl;  t,  Hor- 
ga^jui'sche  T;iEclie ;  r,  wahres  Stinimband  i 
8,  iiiiicro  Wand  dc9  sacuiitus  laryngis;  d, 
nicnibranu  crico-tbyrcoidea',  b,  m.  ary-epi- 
glotticus;  f,  Luftrührc. 

Santorini  beschrieb  drei  Mm.  thyreo- 
arytiwiioidei,  nämlirb  einen  unteren ,  einen 
inittlitren  und  einen  oberen ;  der  in.  Ikyreo- 
ariftaeHoidena  inferior  stellt  die  obeu  bo- 
Ecliriebeiic  breite,  liniere  Abtbeilung,  der 
in,  tltjjrco-anjtaenoideus  mtdiu»  (,Saut.),  «. 
thyreo- arijt.  superior  (Tortual),  die  obere 
dflnuu  Abthuiliing  dar.  Der  m.  tki/reo-ari/- 
taettoiileui  attperior  [San  t.),  besteht  aus  we- 
nigen unbeständigen  FaBCvn,  welche  dicht 
an  dem  Einschnitt«  des  Seh ildknoriwU  ent- 
springen und  EU  dem  obersten  Thuile  des 
(jicssbuckenknorpels  hingehen.  S  i)  ni  m  o- 
ri  n  g  nennt  diese  Abtheilung  nt.  thyreo- 
arytaenoidem  minor.  Merkel  und  Henic 
trennen  von  dem  oben  besehriebcueu  M. 
thyreo-iirytaenoideus  die  innerste  in  dein  Sti 
iils  m.  Ihi/reo-arytaenoideug  iitiermi»  ab  und  n 
deus  exUrniis. 

Muskoln  der  üicBslicckcnknorpcl.  —  "Wenn  man  die 
ächlciinbaut  von  der  hinteren  Seite  der  Oiessbeckcnknorpol  wegprSpa- 
rii't,  wird  eine  ziemlich  diekc  Muskelschichte  biossgelegt,  au  deren  Ubcr- 
Üäche  zwei  schräg  sicli  kreuzende,  dünne  Muskelbündel  aufliegen. 
Diese  Muskelbündcl  wurden  Früher  als  iti.  urijtaenoideits  obllquns,  be- 
Bchiieben,  während  man  sie  jetzt  als  Bcstandtheil  der  Mm.  ary-epiglot- 
tiei  ansieht,  mit  doiicn  sie  innig  verbunden  sind  und  mit  denen  sie  so- 
wuhl  in  Anordnung  ihrer  Fasern  als  in  Wirkung  übereinstimmen.  Sie 
befestigen  sich  am  hinteren  Eudc,  rcsp.  am  Muskclfortsatze  der  Giess- 
beckenknorpel.  Fast  an  der  gleichen  Stelle  entspringen  die  Fasern  des 
iH.  unj-epightticux,  zerstreuen  sich  dann  nach  oben  hin,  kreuzen  sich 
gleichfalls  zum  Theil  und  verschwinden  in  den  Plicae  ary-epiglotticae. 
Eine  geringe  Zahl  ven  Fasern,  die  mit  dem  oberen  Kande  des  M.  thy- 
rco-arytaenoideUB  in  Verbindung  stehen,  breitet  sich  gleichfalls  gegen 
den  Kehldeckel  aus,  und  wird  als  f».  thyreo -epiylottkiin  beschrieben. 
Da,  wie  wir  oben  gesehen  haben,  die  obere  Äbthcilung  des  M.  thyreo- 
arytacnoideus  mit  dem  M.  arytaenoideus  obliquus  Verbindungen  ein- 
geht, so  entsteht  auf  diese  Weise  ein  sich  nach  verschiedenen  Hichtun- 
gen  auabreitenilca  Muskelstratum  zwischen  Scbildknorpel,  QieBsbeeken- 
knorpel  und  Kehldeckel,  welches  aus  den  vorhergebend  beschriebenen 
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AbtheiluDgea  bestellt  und  von  Merkel  und  He  nie  zusammen  als  tn. 
fhijreo-ary-epiijlotficm  bescbricbon  wird. 

Das  unterhalb  dieser  dfinnen  Muskellage  an  der  bintercn  Seite  der 
QieBsbcckenkuorpcl  gelegene  Muskeletratum  besteht  aus  quer  verlau- 
fenden Muskelfasern,  welche  die  hinteren,  coDcavcn  Flächen  der  Oiess- 
beckenknorpel  vollständig  einnehmen.  Es  ist  der  »i.  arytaenoideus,  s. 
m.  (tri/taenoidcHS  Iranacersua,  s.  »i.  ary  -  ar^taenokieus. 

Wirkungen  dor  inneren  Kehlkopf muskeln.  —  Die  mm.  crtco- (Ay- 
reoidei  verursachen  dio  Rotation  des  Scliildkaorpels  auf  dein  Ringknorpcl,  in  den 
zwischen  beiden  befindlichen  Gelenken  nach  vorwärts  und  abwärts.  Bei  dieaer 
Bewegung  wird  die  Entfernung  der  Giessbeckenknorpel,  welche  dem  Riugknorpel 
viel  hober  aufsitzen,  als  die  Bewegungaachse  liegt,  von  dem  vorderen  Ende  der 
Schildboorpel  vermehrt  und  die  Stimmbänder  werden  dadurch  gespannt.  — 

Die  mm.  ihyreo-arytaenoidei  Bind  in  ihren  unteren  Abtheilungen  die  Antago- 
nisten der  Mm.  crico-tbjreoidei,  indem  sie  die  vordere  Abtheilung  der  Schitd- 
knorpel  heben  und  die  Stimmbänder  abspannen ;  die  oberen  Abtheilungen  dieser 
Muskeln,  welche  hOher  an  den  Giessbeckonknorpeln  angeheftet  sind,  drücken 
diese  herab. 

Fig.33I.  Fig.  331.     Skisze   der  Innenfläche   der 

rechten  Kehlkopf hBIfte  zur   Veraii- 

9chen"s'ohildknorpel  und  Ringknor- 
pel. 


t,  Schildknorpel;  c,  c,  Ringknorpol;  a,  Giess- 
beckenknorpel ;  a',  Stimmbandl'ortsatz  des- 
selben; B,  Santo rin 'scher  Knorpel ;  cv,  Stimm- 
band. Die  Lage  des  Schild knorpels  an  der 
Aussenseite  des  Ringknorpels  ist  durch  eine 
puuktirte  Linie  angegeben ;  der  Punkt  p, 
deutet  die  Stelle  an,  welche  der  Lage  der 
BeweguDgsachse  entspricht;  ctb,  ist  die  Rich- 
tungslinie der  Wirkung  des  m,  crico-thyreoi- 
deua ;  cap,  ist  die  Richtungslinie  für  den  m, 
crico-arytaenoideus  poaticua;  die  vordere  un- 
tere punktirte  Linie,  welche  vorn  t'  ent- 
spricht, zeigt  die  Stellung  des  Schild  knorpels 
während  dor  Wirkung  der  mm.  c rico- thyreo i- 
dei;  wenn  die  Giessbeckenmuskeln  in  der 
Richtung  von  eap  wirken,  werden  die  Stimm- 
bänder durch  die  Wirkung  der  mm.  crico- 
thyreoidci  in  dor  Richtung  von  cv'  ge- 
spannt. 

Die  mm.  crico-arytaeaoidei  laterales  nähern  die  Stimmbänder  der  Mittellinie 
und  verengern  die  Stimmritze,  indem  sie  die  äusseren  Winkel  der  Giessbecken- 
knorpcl  nach  vorn  ziehen.  — 

Die  mm.  crico-arytaenoiilei  postici  ziehen  dio  ilusseren  Winkel  der  Giessbeckcn- 
knorpel  nach  hinten  und  dnlngen  eo  die  hinteren  Enden  der  Stimmbänder  ausein- 
ander; sie  erweitern  die  Stimmritze  in  grosser  Ausdehnung  und  erheben  dabei 
gleicfazeitig  die  Giessbeckenknorpet,  da  sie  nach  oben  von  den  Gelenken  ange- 
bracht sind. 

Der  m.  ari/taenoideus  nähert  die 
drückt  sie,  veiiußgc  der  Construktion 
vollständiger  Annäherung  herab. 

Die   mm.    arg  -  epiglotHci,   sind   ii 


beiden    Giessbcckenknorpel   einander    und 
brer   Gelenke   mit  dem    Ringknorpel    bei 


gleicher   Weise    wie   die  vorhergehenden 
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thätig,  ziehen  aber  zu  gleicher  Zeit  den  EehUleckol  herab  und  führen  so  zum 
vollständigen  Verschluss  der  Stimmritze. 

Mit  Hülfe  des  Laryngoskops  kann  man  sich  überzeugen,  dass  beim  gewöhn- 
lichen Athmen  die  Stimmritze  weit  ofifen  ist,  und  dass  die  Stimmbänder  während 
der  Vokalbildung  mit  einander  in  Berührung  kommen,  was  zweifellos  der  Wir- 
kung der  Mm.  crico-arytaenoidoi  laterales  unter  Mithülfe  der  Mm.  arytaenoideus 
und  thyreo-arytaenoidei  zu  verdanken  ist,  welcher  sich  noch  ein  gewisser  Grad 
von  Contraktiou  der  Mm.  crico-thyreoidei  zugesellt.  Bei  Hervorbringung  hoher 
und  tiefer  Fisteltöne  steht  die  Regelung  der  Spannung  der  Stimmbänder  und  der 
Weite  der  Stimmritze  unter  dem  Einflüsse  der  Wirkung  -der  Mm.  crico-thyreoidei 
und  thyreo-arytaenoidei.  Die  Bewegung  des  Schildknorpols  auf  dem  Bingknor- 
pel,  welche  während  des  Uebergangs  der  Stimme  aus  den  hohen  in  die  tiefen 
Töne  durch  die  Muskeln  hervorgebracht  wird,  lässt  sich  leicht  beobachten,  wenn 
man  die  Fingerspitze  auf  die  Membrana  crico-thyreoidea  legt.  Die  Mm.  arytae- 
noideus  und  ary-epiglottici  entwickeln  ihre  Thätigkeit  beim  vollständigen  Ver- 
schluss der  Stimmritze ;  doch  sind  sie  nicht  im  Stande,  den  Kehldeckel  vollstän- 
dig herabzuziehen,  was  nur  eintritt,  wenn  die  Zunge  sich  gleichzeitig  zurück- 
zieht und  über  den  Kehldeckel  legt,  wie  beim  Schlucken. 

Die  Bewegungen  des  Kehlkopfs  bei  dem  Schlucken  und  bei  der  Stimmbildung, 
welche  durch  die  äusseren  Kehlkopfmuskeln  hervorgebracht  werden,  wurden  be- 
reits früher  (S.  264)  besprochen. 

He  nie  bemerkt,  dass  mit  Ausnahme  der  Mm.  crico-thyreoidei  und  der  Mm. 
crico-arytaenoidei  postici,  die  Kehlkopfmuskeln,  namentlich  diejenigen,  welche  in 
dem  von  den  Platten  der  Cartil.  thyreoidea  eingeschlossenen  Raum  und  oberhalb 
der  Cartil.  cricoidea  mit  im  Wesentlichen  horizontaler  Faserung  verlaufen ,  in 
ihrer  Gesammtheit  als  eine  Art  Sphincter  betrachtet  werden  können.  Ein  solcher 
kommt  in  einfachster  Form,  den  Kehlkopf  umkreisend,  bei  den  Reptilen  wirklich 
allgemein  vor;  die  Complication,  die  er  bei  höheren  Wirbelthieren  erreicht,  hat, 
wie  die  Vervielfältigung  der  Muskulatur  überhaupt,  ihren  Grund  darin,  dass  die 
Fasern  in  ihrem  Verlaufe  Ansatzpunkte  finden,  durch  welche  sie  theilweise  unter- 
brochen und  zerlegt  werden. 

Die  Schleinihaal  uod  die  Drfisen  des  Kehlkopfs. 

Die  Schleimhaut  des  Kehlkopfs  ist  dünn  und  von  blass  rosen- 
rother  Färbung;  an  einigen  Stellen  hängt  sie  innig  mit  den  imterlie- 
gendeu  Theilen  zusammen,  namentlich  an  dem  Kehldeckel  und  an 
der  Stelle,  an  welcher  sie  über  die  wahren  Stimmbänder  weggeht; 
hier  ist  sie  dabei  äusserst  dünn;  im  oberen  Theil  des  Kehlkopfs,  über 
den  Stimmbändern  ist  sie  sehr  empfindlich.  In  den  Plicae  ary-epiglot- 
ticae  und  um  dieselben  bedeckt  sie  lockeres  Bindegewebe,  welches  bei 
Krankheiten  leicht  mit  Flüssigkeit  infiltrirt  erscheint  und  das  Glottis- 
odem bildet.  Wie  in  den  übrigen  Abtheilungen  der  Respirationswege 
ist  auch  am  Kehlkopf  die  Schleimhaut  mit  Flimmerepithel  besetzt, 
durch  dessen  Bewegungen  der  Schleim  nach  aufwärts  befördert  wird. 
Yorn  ragen  die  Flimmerepithelien  weiter  hinauf  als  hinten  und  an  den 
Seiten,  indem  sie  vom  bis  gegen  den  oberen  Rand  des  Kehldeckels  hin 
gehen,  während  sie  an  den  übrigen  Theilen  nur  ein  wenig  über  die 
Stimmbänder  hinausragen.  Oberhalb  dieser  Stellen  findet  sich  ein- 
faches Cylinderepithel,  das  allmählig  in  das  Plattenepithel  der  Schlund- 
kopf- und  Mundschleimhaut  übergeht.     Auf  den  Stimmbändern  selbst 


findet  eich  auch  riattcnupithel,  wShrcud  darüber  und  daiomter  Flimmcr- 
epithcl  voibaadüii  tat 

FiB  332  Fig.  W2.    Eiiitliol    de«  Kühlkopf»  dot 

MciiBchcii. 

\.  Diis  Eiiithol  in  seinci-  Lage.  »»/, 
,  iiiissiiri;  L:igi> ,  Fltmmcreiiitbel^clleii  ;  '2, 
littleio  Lage,  iriiigliclie  Zelku  ohne  Flim- 
icri<iiuiu;  3,  innere  Lage,  kleinere  rundliche 
Kelluii ;    1,  ilusscre  Lage  der  SchleiiuUnut;    i, 

eigeutliulie  SulLlciuiliaiitgrundlage 
U.  EiHselne  Zellon  des   Kühlkopf upi- 
thels.    *"/, 
l,  iUiBscie    Flimnierzdlcn  1   2,    mittlore    Xüag- 
lichc  Zellen;  U,  innere  runde  Zeilen.     Zeich- 
nungen von  Fr.  Fismcr. 

Die  Kehlkopfschleimhaut  ist  mit  zaiilreichcn  Drüacn  vencbcn, 
weiclio  eine  relcliliclio  Menge  von  Sclileim  absondern  und  deren  Ocff- 
nuiigcn  überall,  ausser  in  der  unmittelbaren  Nähe  der  Stimmbänder  hör- 
vortreten.  Sic  sind  namentlich  reichlich  auf  dem  Kehldeckel  vorhan- 
den, in  dc39cn  Substanz  mehr  als  fünfzig  zusammengesetzte  UrOseD 
gefunden  werden,  von  denen  einige  den  Knorpel  durchbrechen.  Zwi- 
schen der  vorderen  Fläche  des  Kehldeckels,  dem  Zungenbeine  und  der 
Zungenwurzel  findet  eich  eine  grössere  Menge  von  gelblichem  Fette, 
welches  irrthümlicher  Weise  wohl  auch  Kchldcckeldrüse  genannt 
wüimIo,  in  welchem  jedoch  nur  wenige  Ürüschen  gelegen  sind.  Eine 
andere  Anhäufung  von  Drüsen,  die  Giosbcckondrüscn,  liegen  in 
den  Schlcimhautfiiltcn  vor  don  Üiesbeckcnknorpcin,  von  denen  eine  An- 
zahl längs  der  falschen  Stimmbänder  gelagert  ist;  ausserdem  finden  sicli 
zahlreiche  Dröeeu  in  der  Umgebung  der  Kehlkopftaachcn. 

Gefüase  und  Nerven  dü8  Kclilkopfs.  -  Die  Arterien  des  Eeblkopfa 
etammen  aus  den  beiden  Schitddrüsenarttiricn,  von  denen  die  obere  der  Art.  ca- 
rotis eiterniv,  die  untere  der  Art.  subclavia  angehört.  Die  Venen  gehen  zu  den 
oberen,  uittieren  und  nutereu  SchilddrÜHenvcucn.  Die  L  jmphgef  ilss  c  eind 
sehr  zahlreich  und  verlaufen  zu  den  llLilsdrüsco. 

Üie  Nerven  beBtolieu  aua  dem  oberen  und  unteren,  oder  zurQcklauf enden 
Kelilkopfsuurvcn  und  stammen  von  den  Lungenunigcnnerveu  ab.  Der  obere  Kehl- 
kopfnerv  versorgt  die  Sclileiuihnut,  den  M.  urico-tliyreoideus  und  aiuu  Thcil  den 
M.  arytaenoidcns  i  der  untere  Kelilkopfnerv  iniiervirt  die  übrige  Muxkulatur  des 
Kehlkopfs. 

Die  oberen  und  unteren  Kehlkopfne'rvcu  beider  Seiten  verbinden  sich  mit 
einander  iin  zwei  Stellen,  nämlich  unter  der  Schi undko]ifschleiui haut  hinter  dem 
Kehlkopf  und  an  der  Seite  desselben  unter  den  Scliildkuoriiel platten. 

Fig.  333.    Ansieht  der   Urusteinge weide,  zum  Theü  naoh   Froriep.     "/» 

Die  GeHlsse  und  Husbeln  des  Halsea  und  die  Uedeckungcn  des  Thorax  sind 
entfernt ;  die  llrustwand  ist  nn  der  Stelle  ihrer  gröaateu  lireitcausdehnung  und 
in  gleicher  Lage  auch  die  linke  Luiij^e  durchnchnitten;  die  rechte  Lunge  ist  wegprä- 
parirt,  dagegen  sind  die  Kauptzüge  der  Bronchien  erhalten.  Der  Herzbeutel  iet 
erÖfinel  und  rings  inu  das  Ilcrz  weggeschnitten.  Durch  ein  Versehen  des  Zeich- 
ners steht  der  Kehlkopf  etwa»  zn  tief  —  1,  1,  Unterkiefer  heideraeits  dureheägt; 
'2,  Zungenbein;  3,  letzter  Halswirbelquerfortsatz;  •!,  erste  Rippe;  5,  unterer  Rip- 
penbogen; 6,  Svhildknorpel  i    7,  Ringknorpcl  und  lig.  crico- thyreo ideum ;    8,   Luft- 


röhre;  fl,  !),  Itronchieo  der  rechten  Lan^^e;  lO,  lig.  hyo  - thyrooidenm ;  11,  Schild- 
drflHe;  12,  Zungenspitze;  13,  ZungenmuBkiilatnr;  14,  Unj^rziingenclrtlse ;  \-i,  rechte 
Herzkammer;  18,  hnke  Herzkammer;  17.  rochier  Vorhof;  17",  linkes  Herzohr; 
18,  ft.  pitlnionnlif ;  19,  Aortenl>ogen  mit  den  ahgehenden  groKnen  GefilssHtHinmon  ; 
20,  obere  Hohlader,  wÜ  den  Enden  der  ungenannten  Venen  i  21,  untere  Hohladct 
zwischen  Zwerchfell  und  Herz;  32,  23,  Durch  sehn  ittsflilchc  der  linken  Lunge,  auf 
decseliien  sieht  man  die  Verzweigungen  der  Liinfcenartcrien ,  Langenrenen  und 
Itronchien;  2:1,  2a,  obere  Enden  dor  Pleurasäcke;  2-1,  rechte  Pleurahöhle;  2,'i,  un- 
terer Theil  der  linken  Pleurahöhle;  2(1,  mnskiilCser  Thoil  dnr  rechten  Seite  des 
Zwerchfells;  27.  sehniger  Theil  de«  Zwerchfetii;  2S.  durchschnittener  Rand  de* 
Bauchfells;  29,  Leber;  30,  Magen;  31,  grosses  Neti. 
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Alf  Atisoliwclhni<:   di-r  Sclili-imliunt  nii   ilcii: 
«loi'ki'ls  Kii'Iillinv.  wrlclip  «Ich  Vfiiriiluss  il.!- : 
liill't;    diese  AimdiwoUiiiif;  liciKst:  dun  Ivel 
(IcrkciwiilMt,  luU, ■nihil»  ii-l-ili-nitlh.      l 
(JipsülH'rk('iilviiiii-]H'lii  ist  poHiiiiimt,  woim 
{H't'iiltcf.  wciipi  nie  cinitiuler  Kcnfiliort  sii: 
WViiii  müii  tlnidi  die  olioro  OpH'ik; 
in  kiirzor  EnliVnuiujr  düiiiitfor  die  Sii 
ciifreii.    vim   vnrn    iiiicii    Iiiiitcii    piTir 
lli'ilir  mit  dem  iintorcii  Tlicile  der  (!! 
iHc   w;iliiTn   Stiniiiiln'i nd er,    zw. 
fjei'iclifete    Si'liloiiiihaiitf'idlpii ,   derci 
liin  goi'iclilct  sind,    liOf^reiiKt.     Ucli- 
Piiar  v-iii  SpldeiiidinutfüUon,  dir  f. 
iiiul  scInvili'luT  sind,  ßolutpwi  vpii 
Hef,'ii'iizt  von  den  o'iorrn  und  ur 
s(:irke.  (ivair  Yi'TÜolinij^on ,  oinc 
{jiiKiii'scIio  TubcIio,  mifririf/ 
;/''■■<:   IUI  den  vnrdi'rnn  Tlu'ilen  i 
Ülin.Isiiikc.    ilic  ('ijr.,ii(liriH'n  1\ 
nneli  aiitwärts  niid  nuswiiifs  v 


Bind.     Sic  »tellon  zwei 
ieni  dar,  wclolip  dio  i 
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boprii..'  ■  ..ji  von  dorn  Ilingknorpcl ,  von  tier  Mittcllinio  nn  bis  nahe 
her  111  ■•■  ^liiic  Fiisern  zielten  sehrüfl  nach  aufwärt»  nnJ  aiiswiirta 
wi'itiT  . ..    sich    iin    ilen   unteren    llanti   ilea   Scliililkiioriiul»  und    den 

'''-'    iil  Heines  unteren  Ifornes. 
Soll«!  '.'rtom  Abtheilung  doB  ^[uskel«,  an  welcher  die  Fasern  nahezu 
die  .;•'  t  vT'riaufen,  um   sich  au   das  untere  Hörn   doa   fichildknorpeiH 
liidii    ..•(,  trennt  eich  ziemlich  scharf  von  dem  übrigen  Thcil.     Kiniga 
K  ■'•r-hltukcn  Fasern  gehen  faBt  immer  contiuuirlicli  in  den    untc- 

':i<lscliDÜrer  Ober.     Die  inneren  Iländer  der   Muskeln   der   Iici- 
1  »tnd  in   der  Mittellinie    durch   einen    oben   breiteren,   droi- 

'^wiachenraatn  getrennt,  wclclier  von  iler  Membnina  crico'thy- 

iiigenommeo  wird. 

m!  iintertchcidet  dio  TOrdursten  Fusurn,  wulcln-  ziemlich  »tuil    uDHloij^fji, 

■••-thffreoideiu  rectua,  den  Qbri^L-n  TlicÜ  a.la  m.  crivo-llii/rvoidcH»  obliiiuii«. 

hintere  Ring-Gi OBS b ecken muHkol,   iii.  criru-<ffi//<u'inii- 

•'•'■Iin,  liegt  an  der  liinteren  ijcite  de»  Keldkü[)f8  dicitt  unter  der 

'iliuiit  des  Schlundkopfs  und  cntsprhigt  iiu  dem  breiten  Kindriicko, 

li  IteiderseitB  an  der   hinteren   Fläelic   des    Itingknorpeb    Ihiiiet. 

ii-sem  breiten  Ursprung   aus   couvcrgiren   die   rawcni   nach   auf- 

iiiid  auswärts,  um  sich  an   dem   äusseren   Winkel  der  liasis  des 

' i(;ckcnknorpels,    hinter   dem   Ansätze   des   31.  crico-arytuenoidous 

■\i^,  zu  inscriren.     Die  oberen  Fasern  sind  kurz  und  nahezu   liori- 

1;  die  mittleren  sind  die  längsten    und  vorlaufen   schief,   während 

untersten  oder  äusseren  Fasern  nahezu  senkrecht  gcrlelttot  sind. 


■m.     Amicht  des   Kehlkopfe 

r  LiiftrOhro    mit  Jen   Muakeln  v 

hinten. 


lud 


li,  Kßrper  des  Zungcnbeint! ;  c,  Epijtluttis;  t, 
-i'liildknorpel ;  c,  Bingknorpel ;  u,  Uie!>al>oi'ki'ii- 
iiitriiel;  a,  m. ury taenoideua i  b,  in.  urivo-iirylau- 
.iindcus  poBticua;  r,  Luftritlirenriusu;  1,  hititvru 
I .iiftrahrenhiiitt ;  n,  freigclegtu  Miiskel^ihicliti) 
itcnelben. 

In  Verbindung  mit  dem  51.  crieo-ary- 
taenoideus  post.  mag  ein  kleiner  UuNkol- 
zug  erwähnt  werden,  der  mancliuml  mit 
■einem  unteren  Rande  in  Verbindung  tritt, 
m.  kenilo  -  rrkoiih-iii.  Es  ist  ein  kur/.es, 
I  Bündel,  welches  etwas  iiintcr  dem 
Schildknorpclhome  vom  unteren 
|l4m  Ringknorpels  entttpiingt  luid 
I  aufwärts  und  auswärts  zu  dem 
Gewöhnlich  tindet  es  sicli 
Bite.  Turner  fand  es  un- 
BnKaL 
Bing-GiessbockonmuHkel,  m.  rrlr<i-'iri//'iriim- 
tr,  kleiner  als  der  liintcru  und  von  länglicher 
«11  durch  die  Schildknurpclplatte  von  aussen 


und  fest,  indem  sie  durch  unTolIkommenc  Knorpelringe  RCPtützt  sind; 
hinten  sind  sie  abgeflacht  und  mcmbronSe. 

Struktur  der  Luftröhre  und  ihrer  Aeste. 

Die  Luftröhre  besteht  aus  eincin  claBtiBchcn  Gerüste  von  unvoll- 
Btändigen  Knorpelringen,  aus  Bindegewebelngcn,  Muskel-  und  olnfttTsclien 
Fasern  und  einer  mit  Drüsen  versehenen  Sehlcimbaut. 

Knorpel  und  Binde pewebamembranen.  —  Knorpelringe 
enthält  die  Luftröhre  16  —  20;  ein  jeder  ntcllt  einen  Bogen  von  etwan 
mehr  als  zveiDritttheilen  eines  Kreises  dar,  der  einige  Aehnlichkcit  mit 
dem  Buchstaben  C  hat.  Ihre  Breite  (von  oben  nach  unten)  beträgt 
3  —  4  Mm.,  ihre  Dicke  1,0  — 1,5  Mm.  Ihre  äussere  Fläche  ist  |>latt, 
während  die  innere  Fläche  Ton  oben  nach  unten  convcx  erscheint,  so 
dasB  sie  in  der  Mitte  dicker  sind,  als  an  den  Rändern.  Die  Knorpel 
sind  durch  eine  feste,  fibröse  Membran  mit  einander  verbunden.  Diese 
Membran  ist  elastisch  und  bis  zu  einem  gewissen  Grade  dclmbnr  und 
nimmt  nicht  nur  die  Zwischenräume  zwischen   den  Knorpeln  ein,    son- 


Fig.  335. 
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zo  der  hinteren  A  n- 
(ler  Liift- 
röhra  und  der  Bronchien.  Vi 
h,  Ziingenlicin ;  t,  pbereB,  und  t',  unte- 
res Horn  des  SoliildknoriMtls ;  e,  Kehl- 
deckel; a,  GicBsbcrkenknoipel ,  von  den 
Santorin'echen  Knorpeln  nbcrliigert;  c, 
ßingknorpet;  tr,  Luftröhre;  b,  V,  Luft- 
röhre niUle. 

dem  setzt  sich  auch  auf  ihre  änsae- 
ren  und  inneren  Flächen  fort,  so  dnes 
diese  gleichsam  in  sie  eingebettet 
sind. 

Die  Lage,  welche  die  äussere  Seite 
der  Knorpel  bedeckt,  ist  fester,  als 
die  innere  und  ans  diesem  Grunde, 
sowie  weil  die  inneren  Flächen  al»- 
gerundet  sind,  fühlen  sich  die  Hinge 
innen  viel  höher  an,  als  aussen. 

Die  Knorpel  endigen  hinten  plötz- 
lich und  die  Bindegewebsmcmbran 
spannt  eich  an  der  hinteren  Seite  der 
Luftröhre  zwischen  den  Enden  der 
Knorpciringe  aus,  allein  sie  besitzt 
hier  eine  lockere  Textur. 

Der  erste,  oberste  Knorpelring, 
welcher  durch  die  bingegewebige 
Membran  mit  dem  unteren  Rande 
des  Ringknorpels  verbunden  ist,  ist 
meist   breiter,  als  die  übrigen   und 
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oft  an  einem  Ende  getheilt.  Manchmal  schmilzt  er  in  grosserer  oder 
geringerer  Ausdehnung  mit  dem  Ringknorpel  oder  dem  zweiten  Luft- 
röhrenring zusammen.  Der  unterste,  an  der  Bifurkation  der  Luftröhre 
in  ihre  Aeste  gelegene  Knorpel  hat  eine  eigen thümliche  Gestalt;  sein 
unterer  Rand  setzt  sich  nach  abwärts  fort  und  biegt  sich  zugleich  nach 
rückwärts  und  bildet  so  eine  gebogene  Fortsetzung  zwischen  die  beiden 
Luftröhrenäste.  Der  nächst  darüber  liegende  Knorpclring  ist  in  der 
Mitte  etwas  verbreitert.  Manchmal  vereinigen  sich  die  Enden  zweier 
auf  einander  folgender  Knorpel  und  nicht  selten  sind  Knorpelringe  an 
ihren  Enden  in  zwei  kurze  Aeste  getheilt.  Das  entgegengesetzte  Ende 
des  folgenden  ist  dann  meist  gleichfalls  getheilt,  wodurch  der  parallele 
Verlauf  im  Ganzen  sich  wieder  herstellt.  Durch  diese  Knorpelringe 
wird  die  Luftröhre  für  den  Durchtritt  der  Luft  zu  den  Lungen  offen 
gehalten. 

Muskelfasern.  —  Zwischen  der  fibrösen  Membran  und  der 
Schleimhaut  findet  sich  an  dem  hinteren,  abgeflachten  Theile  der  Luft- 
röhre eine  zusammenhängende,  blassröthliche  Lage,  welche  aus  quer- 
verlaufenden glatten  Muskelfasern  besteht,  die  nicht  nur  zwischen  den 
Ringen  sondern  auch  den  Zwischenräumen  zwischen  denselben  entspre- 
chend vorhanden  sind;  sie  vermögen  die  Luftröhre  dadurch,  dass  sie 
die  hinteren  Enden  der  Knorpelringe  einander  nähern,  nicht  unwesent- 
lich zu  verengern.  Die  den  Ringen  entsprechenden  Fasern  sind  an  die 
Enden  derselben  angeheftet  und  dehnen  sich  noch  eine  kurze  Strecke 
weit  über  ihre  innere  Fläche  aus. 

Nach  aussen  von  den  Querfasem  kommen  einige  longitudinal  ver- 
laufende Fasern  vor.  Diese  entspringen  durch  kleine  elastische  Sehnen 
zum  Theil  von  der  inneren  Fläche  der  Luftröhrenringe,  theils  von  der 
äusseren  Bindegewebsmembran. 

Elastische  Fasern. —  Unmittelbar  unter  der  Luftröhrenschleim- 
haut  und  innig  an  ihr  anhaftend,  verlaufen  zahlreiche,  gelbliche,  ela- 
stische Längsfasern.  Sic  finden  sich  rings  um  diesen  Kanal  herum  nach 
innen  von  den  Knorpeln  und  der  Muskellage;  längs  des  hinteren  mem- 
branösen  Theils  sind  sie  zahlreicher  und  oft  zu  scharf  begrenzten  Längs- 
bündeln angeordnet,  welche  sichtbare  Erhebungen  an  der  Schleimhaut 
hervorbringen.  Diese  Bündel  sind  besonders  stark  und  zahlreich  an  der 
Theilungsstelle  der  Luftröhre.  Diese  elastischen  Längsfasern  führen  die 
Luftröhre  wieder  auf  ihr  gewöhnliches  Maass  zurück,  wenn  sie  in  die 
Länge  gezogen  war. 

Drüsen.  —  Die  Luftröhre  ist  mit  sehr  zahlreichen  Schleimdrüsen 
versehen,  deren  ^ fortwährende  Absonderung  ihre  innere  Oberfläche 
schlüpfrig  erhält.  Die  grössten  von  ihnen  sind  kleine,  rundliche,  linsen- 
förmige Körperchen,  welche  an  der  hinteren  Seite  der  Luftröhre,  dicht 
an  der  äusseren  Fläche  der  Bindegewebsmembran  oder  in  kleine  Lücken 
von  ihr  eii^elagert  sind.  Es  sind  zusammengesetzt  traubenförmige 
Drüsen,  deren  Ausführungsgänge  nach  vorn  durch  die  Muskelhaut  hin- 
durchgehen und  auf  der  inneren  Schleimhautfläche  münden,  auf  welcher 
man  eine  grosse  Menge  kleiner  Oeffhuugen  wahrnehmen  kann. 

Qu ain- Ho ffniann,  Anatomie.  gQ 
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Andere  ähnliche  aber  kleinere  Drüsen  werden  zwischen  den  Knor- 
pelringen und  nach  innen  von  der  fibrösen  Membran  gefunden.  Endlieh 
kommen  ganz  kleine  Drttschen  dicht  unter  der  Schleimhaut  vor. 

Die  Schleimhaut.  —  Diese  ist  in  gesundem  Zustande  glatt  und 
blass-rothlichweiss,  dagegen  wird  sie  sehr  leicht  durch  Congestionen  und 
Entzündungen  purpur-  oder  carmoisinroth.  Sie  ist  mit  Flimmcrepithel 
bedeckt,  dessen  Bewegungen,  wie  man  dies  leicht  bei  Thicren  be- 
obachten kann,  den  Schleim  nach  oben  gegen  den  Kehlkopf  hin  wei- 
ter zu  befördern  trachten.  Das  Epithel  ist  geschichtet,  indem  auf 
mehreren  Lagen  von  ovalen  Zellen  mit  deutlichen  Kernen  Cylinderzel- 
len  mit  Cilien  angeordnet  sind. 

Gefässe  und  Nerven.  —  Die  Arterien  der  Luftrohre  kom- 
men vorzugsweise  aus  den  unteren  Schilddrüsenarterien.  Die  grösseren 
Aeste  verlaufen  eine  Strecke  weit  der  Länge  nach  und  bilden  dann 
oberflächliche  Netze  mit  runden  Maschen.  Die  Venen  münden  in  die 
benachbarten  Plexus  der  Schilddrüsenvenen.  Die  Nerven  kommen 
von  dem  Stamm  und  dem  Bamus  recurrens  nervi  vagi  und  vom  Sym- 
pathicus. 

Die  allgemeine  Struktur  der  Luftröhrenäste  stimmt  mit 
derjenigen  der  Luftröhre  in  allen  Theilen  überein.  Ihre  Knorpelringe, 
welche  gleichfalls  hinten  unvollständig  sind,  wie  die  der  Luftröhre,  sind 
kürzer  und  schmäler.  Die  Zahl  der  Ringe  wechselt  im  rechten  Bron- 
chus zwischen  C  und  8,  im  linken  zwischen  9  und  12. 

Die  Gefässe  der  Bronchien  sind  eigene  zu  ihnen  hingehende  und 
von  ihnen  weggehende  Stämmchen;  die  Nerven  kommen  aus  den 
gleichen  Quellen,  wie  diejenigen  der  Luftröhre. 

Die  Lungen  und  die  Brustfelle. 

Die  Lungen,  von  denen  eine  auf  der  rechten  Seite  des  Herzens 
und  der  grossen  Gefässe,  die  andere  auf  der  linken  Seite  derselben 
liegt,  nehmen  bei  weitem  den  grösseren  Theil  der  Brusthöhle  ein  und 
sind  während  des  Lebens  mit  den  Wandungen  derselben  immer  in  in- 
niger Berührung.  Jede  Lunge  ist  an  einer  verhältnissmässig  kleinen 
Stelle  ihrer  inneren  Oberfläche,  welche  man  die  Lungenwurzol, 
radix  ptdmaniSy  nennt,  und  durch  eine  dünne  membranöse  Falte,  welche 
nach  abwärts  von  ihr  zieht,  angeheftet.  Nach  den  anderen  Seiten  hin 
ist  die  Lunge  frei  und  ihre  Oberfläche  ist  dicht  eingehüllt  in  eine  se- 
röse Membran,  welche  sowohl  ihr  als  auch  der  entsprechenden  Thorax- 
seite  angehört  und  das  Brustfell  genannt  wird;  entsprechend  den 
beiden  Lungen  unterscheidet  man  ein  rechtes  und  ein  linkes  Brustfell. 

Die  Bruslfelle. 

Die  Brustfelle,   Lungensäcke,  pJeurae^   sind   zwei  unabhän- 
gige, vollständig  von  einander  getrennte,   geschlossene  Säcke  bildende, 
f^se  Häute,  welche  die   linke  und  rechte  Hälfte  des  Thoraxraumes 
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auskleiden  und  durch  ihre  Anelnanderlagcrung  nahezu  in  der  Mittellinie 
die  sogenannten  Mittelfelle  bilden;  von  diesen  aus  schlagen  sie  sich 
über  die  Lungenwurzel  und  die  gesammten  Oberflächen  der  Lun- 
gen um. 

Jedes  Brustfell  besteht  aus  einem  Eingeweidetheil,  j>r/r,9  m- 
ceralis^  und  einem  Wandtheil,  parn  parietal is.  Der  Eingeweidetheil, 
auch  p/ettm  pulmmiaUs  genannt,  überzieht  die  gesammto  Lunge;  der 
Wandtheil  kleidet  die  inneren  Flächen  der  Rippen  und  der  Zwischen- 
rippenräume aus,  pleura  cosfah\  bedeckt  die  obere  convexc  Fläche  des 
Zwerchfells,  pleura  diaphragmaticay  geht  in  die  Bildung  des  Mittelfells' 
ein  und  überzieht  zum  Theil  den  Herzbeutel,  pimra  pericardiaca. 

Das  Mittelfell,  mediasthmni,  die  Scheidewand  zwischen  den  bei- 
den Brustfellhöhlen,  wird  durch  das  Umschlagen  jedes  Brustfellblattes 
von  der  vorderen  Brustwand  an  dem  Herzbeutel  her  zur  Lungenwurzel 
und  von  hier  nach  rückwärts  zu  der  "Wirbelsäule  gebildet;  es  stellt 
somit  den  Theildes  Brustfells  jederseits  dar,  welcher  von  dem  Brust- 
bein aus  zur  Wirbelsäule  gespannt  ist  .und  in  welchen  sich  die  Lun- 
gonwurzel  hineindrängt.  An  der  Lungenwurzel  stellt  der  viscerale 
Theil  des  Brustfells  mit  den  parietalen  Theilen  und  diese  untereinander 
in  Verbindung,  wobei  ersterer  als  eine  Einstülpung  durch  die  von  ihm 
überzogene  Lunge  in  die  gesammte  TCohlc  erscheint.  Die  beiden  Mit- 
telfelle, nämlich  das  der  rechten  und  das  der  linken  Seite,  berüliren 
einander  mit  ihren  der  Mittellinie  zugekehrten  Flächen  nur  an  äus- 
serst beschränkten  Stellen  und  lassen  fast  in  der  ganzen  Hohe  und 
Breite  ihrer  Ausdehnung  einen  Raum  zwischen  sicli,  in  den  eine  Anzahl 
von  Organen  der  Brusthöhle  eingelagert  sind;  diesen  Raum  bezeichnet 
man  als  Mittel fellraum,  ravum  medtasfini.  An  diesem  Mittelfell- 
raum unterscheidet  man  in  der  Regel  zwei  durch  die  Lnngenwurzel 
unvollständig  geschiedene  Abtheilungen,  den  vorderen  und  hinteren 
Mittel fellraum,  carum  niediasthü  anfimm  et  poHf/cum.  Andere  For- 
scher trennen  den  Mittelfellraum  in  einen  vorderen,  mittleren  und  hin- 
teren. Unterhalb  der  Lungenwurzel  bildet  das  Mittelfell  eine  dreieckige 
Falte,  welche  von  der  Lungenwurzel  bis  zum  Zwerchfell  herabgeht 
und  an  der  Lungenwnrzel  spitz,  an  dem  Zwerchfelle  aber  breit  ist, 
Lungenband,  ligametiiHm  pulmonale. 

Das  wichtigste  Organ,  welches  in  den  Mittelfellraum  eingelagert 
ist,  ist  das  Herz,  das  mit  den  Anfangen  der  grossen  Gefässe  von  einem 
eignen,  serösen  Sacke,  dem  Herzbeutel,  umgeben  wird.  Es  liegt  in 
dem  unteren  Theile  des  vorderen  Mittelfellraums  oder  nach  Anderen 
in  dem  mittleren  Mittelfellraum ,  und  dningt  die  beiden  Mittelfollo  am 
weitesten  auseinander.  Vor  ihm  liegen  in  der  unteren  Hälfte  des  Mit- 
telfellraumes wesentliche  Theile  nicht. 

Die  obere  Hälfte  des  vorderen  Mittelfcllraums  ist  eingenommen 
von  der  Thymusdrüse  oder  ihren  Resten,  von  den  grossen,  venösen 
Ocfässen,  welche  von  oben  her  zum  Herzen  vordringen  und  von  dem 
vorderen  Theile  des  Aortensbogens  mit  den  von  ihm  abgehenden 
Aesten,   und   ausserdem  liegen  in  ihm  die  Zwerchfellsnervcn ,  welche 
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a»  dor  SpUo  Jea  ircrzbcutols  lier  vorlnufen.  Der  vordere  Hitt«lf% 
raun  liat  imliezu  die  ßleiche  Höhe,'  wie  das  Dnistbcin,  wälirend  der 
hintere  Mitteifclirnum  hülicr  cisclicinf;  otwn  in  der  Mitte  ist  der  vor- 
dere MittcKellraiim  am  engsten,  hier  berühren  die  beiden  Mittelfclle 
einander  Rolir  IiÜutig. 

Der  hintere  Mittelfellranm  besitat  die  Höhe  der  Brust  Wirbelsäule 
nnd  Keigt  keine  so  grossen  TnterBchieilc  in  seiner  Weite,  wie  der  vor- 
dore.  Ad  der  Grenze  der  vorderen  in  die  hintere  Abtiieilunp  (narh 
Vielen  mittlerer  Mittelfellranm)  liegt  die  LuftriMire,  welche,  wie  be- 
reits besehrieben,  vom  Halse  zu  den  Lungen  wurzeln  hinzieht  und  daher 
nur  den  oberen  Tlieil  des  Raums  durHiIiiuft;  hinter  ihr,  tbeilwciae  der 
"SVirbelsiiule  dieht  anliegend,  in  der  unteren  Ablheilung  jedoeh  von  dieser 
dureh  die  alisteigende  Körperschlagader  getrennt,  verläuft  die  Speiserührc ; 
au  die  Spoiaeröhre  logen  sieh  di«  beiden  Lungonmagennervcn  an  und  zur 
Seite  der  absteigenden  Körperschlagader  verlaufen  links  die  Vena  homi- 
azygos,  rechts  die  Vena  azygos,   beide  bis  zur  Höhe  der  Lungenwurzel.  In 


Pip  SkiitP  stellt  die  Ausicht  der  unteren  Hill fle  tod  oben  her  dar;  di;r  Schnitt 
Tcrliliift  tinhexn  horizontal  durch  den  TonIcren    Zwischenraum   zwischen    fSnllOT 
nnd  Biclistrr  Rippe,    s,  Brustbein :  c,  iiöbenter  ßru«twirbel ;  h,  rechter,  h'.  link«    ' 
Ventrikel  d«  Hercens;  oe,  SpoiserShre;  pn,  Limgenmagennerv;  nach  aussen  » 
oe,  nnd  pn,  die  b«iden  Liingeuwnrzetn  i  a,  Kl]r]ierschlaf;a(1er;  Ta,    iinpanre   V« 
d,  Mil<-hliru«t«iing:  1,  pericnrdium   cardiacnin;  2,  pencardinm  parietale:    2'    can.  J 
tm  pericardii:  3,  plaura  piiimnnalis,  welche  die  Lungen  flbenieht   iinil    an    *— " 
gongen wurrcln sich  in  die  Mittclfelle  umschlAzt;  3',  cavitates  pleiirae; 
pariet«Iisi  cc,  äussere  Bni^twand. 
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dem  Zwischenraum  zwischen  Vena  azygos  und  Aorta  liegt  in  der  unte- 
ren Abtheilung  der  Milchbrustgang,  welcher  nach  oben  hin  allmählig 
hinter  der  Aorta  her  sich  zur  linken  Seite  des  hinteren  Mittelfellrau- 
mes wendet. 

Ausser   den   genannten  Thcilen  sind   noch    kleinere   Qefässo   und 
Nerven,  Lymphdrüsen  und  Fett  in  den  Mittelfellraum  eingelagert. 

Der  obere  Theil  jedes  Brustfellsackes,  welcher  die  Spitze  der  ent- 
sprechenden Lunge  aufnimmt,  dringt  in  Form  einer  kegelförmigen  Aus- 
sackung durch  die  obere  Brustapertur  gegen  den  Hals  hin  vor  und 
ragt  3 — 4  Cm.  weit  über  die  erste  Rippe  hinaus,  unter  die  Mm.  scaleni, 
welche  ihn  von  oben  her  bedecken.  Nach  Sibson  hangt  ein  kleiner 
Muskelbündel,  welcher  von  dem  Querfortsatz  des  letzten  Halswirbels 
entspringt  mit  einer  kuppelartigen  Aponeurose,  der  fascla  endothomcica^ 
zusammen,  die  sich  an  den  oberen  Rand  der  ersten  Rippe  anheftet 
und  so  die  Spitze  des  Brustfellsacks  überdeckt.  Im  Allgemeinen  reicht 
der  rechte  Brustfellsack  etwas  höher  gegen  den  Hals  hinauf  als  der 
linke,  wenn  dies  auch  nach  den  Beobachtungen  von  Hutchinson  nicht 
als  constaiites  Yerhältniss  angesehen  werden  kann.  Vom  berühren 
sich  in  der  Mitte  des  Brustbeins  die  beiden  Brustfellsäcko  auf  eine 
kürzere  Strecke  entweder  nahezu  oder  Yollständig,  ja  zuweilen  über- 
decken sie  sich  gegenseitig.  Am  unteren  Ende  des  Brustbeins  weicht 
der  rechte  Brustfellsack  nur  wenig  nach  aussen  ab,  der  linke  wird 
durch  das  Herz  weit  von  der  Mittellinie  abgedrängt.  Nach  unten  rei- 
chen die  Pleurasäcke  nicht  bis  zu  den  Ursprüngen  des  Zwerchfells 
herab;  sie  springen  viel  mehr  früher  von  ihm  auf  die  Brustwand  über 
und  lassen  einen  Theil  des  Zwerchfells  in  unmittelbarem  Contakt  mit 
der  Brustwand.  Entsprechend  der  stärkeren  Erhebung  des  Zwerchfells 
auf  der  rechten  Seite  ist  der  rechte  Pleurasack  kürzer  als  der  linke, 
allein  er  ist  gleichzeitig  weiter  als  dieser.  In  der  Axillarlinie  ragt  nach 
Luschka  die  rechte  Pleurahöhle  in  der  Regel  bis  zur  neunten,  die 
linke  bis  zur  zehnten  Rippe  herab,  womit  meine  Beobachtungen  ziem- 
lich übereinstimmen. 

Struktur.  —  Die  Brustfelle  haben  die  gewöhnlichen  Eigenschaf- 
ten der  serösen  Häute,  d.  h.  sie  bestehen  aus  einer  bindegewebigen 
Grundlage,  welche  an  der  freien  Oberfläche  mit  einem  Belege  von  En- 
dothclzellen  versehen  ist.  Die  den  Rippen  anliegenden  Abtheilungen 
sind  am  dicksten  und  können  leicht  von  den  Rippen  und  Zwischen- 
rippenräumeu  abgezogen  werden.  Sie  sind  an  diesen  Stellen  durch 
eine  ziemUch  dicke  Schichte  von  subserösem  Gewebe  verstärkt.  An 
dem  Herzbeutel  und  dem  Zwerchfelle  ist  das  Brustfell  dünner  und  in- 
niger mit  diesen  Theilen  verbunden;  am  dünnsten  und  festesten  ad- 
härent  ist  es  jedoch  auf  der  Lungenoberfläche. 

Luschka  beschreibt  in  dem  Brustfelle  Nerven,  welche  zu  den  Nn.  phrenicus 
und  sympathicus  verfolgbar  sind  und  Kolli  kor  hat  nachgewiesen,  dass  zur 
Lungenpleura  Nerven  mit  den  Bronchialgefdssen  verlanfon. 


A  tlim  u  n  ipo^ane. 

Die  Luilgcii, 

Die  ]juiigeu,  iniliivuus,  besitzen  ju  diu  Ücetalt  eines  Kegele,  de*-  ' 
BCü  OruiiJHnelic  imch  unten  gelichtet  und  dessen  innere  Seite  ab^tlacbt 
udcr  leicht  aus};elii>hU  ist.     Die  Uruadfläclie,  Unti^  iiulmotiix,  i 
pnjwks  iiijiihr,  .■',  lUap/iniijuuificn ,  ist  breit,  auBgehöhlt,  rulit  auf  der 
Wölbung  des  Zwerchfells  auf,   welchem   sie  dicht  anliegt  und  ist  von 
einem  cenciivun,  inneren  und  einem  ciinvexcu,  üuäserea  Kunde  begrenzt. 
Mit  einer  dünnen,  scharfen  Kante„  dem  unteren  Kande,  ituin/n  in- 
ferior, ä,  conre-tas,  Bciiiebt  sie  sich  in  den  Winkel  zwischen  dem  Zwerchfell 
und  den  IU|ipc]i  hinein  und  ragt  hiutcu  und  aussen  tiefer  herab,  als  J 
vorn   uml  gegeu  die  Mittellinie  hie.     Die  Spitze,   (f/'C-c  [iiUiitwiüs ,  b»>^ 
sitzt  eine  kuppelfÖrmige  Abruudung,  welche  über  den  Itaud  der  ersteitl 
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Diese  Ibuo  sinil 
ei  n  nmlcrgcilrilngt. 
'i,  tinkor  Uronvhiis 
linkeD  Lunge;  4", 
Lappon  dar  roülite 
ti,  unterer  Lapiien 
Spil*en  beiUur  Lm 
Verlauf  der  Vaaa 
10.  W,  untere 
beiden  5iiaaercn  tl 
innere  11  an  ihren 


Fig.  337,    Ansicht  iler  Lungen,    «/j 

US  dem  Thflmx  heran ggenonimcn.  atifiieUliLBeu  uml  etwas  a 
L.  rechte.  H,  linke  Lunge.     1,  Luftröhre;  '2,  reuhler  Bronchus  ; 
.  1,  oberer  Lappen  der  rechten  Lunge;   ^■.  oberer  Lappen   der 
lungenfäroiiger  untt^rer  Abschnitt  dieses  Lappens;  5,  mittlerer 
n  Lunge,  niuht  vollitändig  von  dem  oberen  Luppen   getrennt; 
der  rechten  Lunge;  (>',  unterer  Lappen  der  linken  Lunge;  7.7*,   , 
gen.  die  diir  linken  iitwais  tiefer  stehend;  tj,  S',  Furchen,   dem.-! 
tubdavia   entsprechend;    !'.  He  rac  in  schnitt  der  linken  Lunge^T 
FUchen  beider  Lungen:    11.  11.  II,  LungenUppofaen :   di»l 
itclien  an  den  üunseren  eonveicn  Wölbungen  der  Lungen,  dl«  j 
nnaron  scharfen  lUiidern.     Zeichnung  tuti  Fr.  Fi^nicr. 
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Rippe  hinaus  bis  in  die  untere  Abtheilung  des  Halses  hinauf  ragt;  hier 
verläuft,  durch  das  Brustfell  von  ihr  getrennt,  die  Schlüsselbeinschlag- 
ader über  sie  wog  und  verursacht  einen  leichten  Eindruck  an  ihr. 

Die  Aussenfläche  oder  Seitenfläche  der  Lunge,  snperß- 
ciea  exfettia,  s.  convexa,  s.  costalis,  welche  sich  an  den  Brustwandungen 
her  bewegt,  ist  glatt,  convex  und  von  bedeutender  Ausdehnung,  indem 
sie  der  concaven  Fläche  der  Kippen  und  Rippenknorpel  entspricht  Sie 
geht  unmittelbar  in  die  hintere  oder  Rücken  fläche,  gewohnlich 
der  hintere  Rand,  man/o  posterior,  s.  obtimus,  genannt,  über,  welche 
die  Rundung  nach  hinten  hin  fortsetzt  und  in  die  Höhlung  zwischen 
der  Wirbelsäule  und  den  Rippen  eingelagert  ist;  dieser  Stelle  entspre- 
chend findet  sich  die  grosste  Dicke  der  Lunge.  Der  vordere  Rand, 
manjo  anterior,  s.  acutus,  überlagert  den  Herzbeutel,  ist  dünn  und  be- 
sitzt eine  scharfe  Kante,  welche  an  den  vorderen  Mittelfellraum  anstosst 
und  der  Mitte  des  Brustbeins  entsprechend  beim  Einathmen  von  dem 
gleichen  Rande  der  anderen  Lunge  nur  durch  die  dünnen  Blätter  der 
Mittelfelle  getrennt  ist. 

Die  Innenfläche,  superficies  interna^  s.  cardiaca,  s.  mediastinalis, 
ist  concav  und  zum  Theil  der  Convexitat  des  Herzbeutels  angepasst. 
An  dieser  Fläche,  etwas  oberhalb  der  Mitte  der  Lunge  und  näher  der 
hinteren,  als  der  vorderen  Fläche  dringen  die  Luftrohrenäste  und  die 
Gefässe  in  und  aus  der  Lunge  und  bilden  auf  diese  Weise  die  Lun- 
genwurzel, radix,  s.  hilus,  s.  porta  pulmonis. 

Jede  Lunge  wird  durch  eine  lange  und  tiefe  Spalte,  incisura  inter- 
lobularis,  s.  interloburis^  welche  von  oben  und  hinten  nach  unten  und 
vorn  zieht,  in  eine  obere  und  eine  untere  Abtheilung  geschieden.  Diese 
Spalte  beginnt  am  inneren  Rande  etwa  7  —  8  Cm.  von  der  Spitze  ent- 
fernt, zieht  schief  nach  abwärts  zu  dem  vorderen  unteren  Winkel  und 
geht  über  die  äussere  Fläche  wieder  nach  innen  zur  Gegend  der  Lun- 
genwurzel. Der  obere  Lappen,  lobiis  superior,  der  über  der  Spalte 
gelegene  Theil  des  Organs,  ist  kleiner,  als  die  darunter  gelegene  Ab- 
thoilung  und  hat  die  Gestalt  eines  schief  abgeschnittenen  Kegels  mit 
verlängerter  unterer  Spitze,  während  der  untere,  grössere  Lappen, 
iobus  inferior,  eine  mehr  viereckige  Gestalt  besitzt.  An  der  rechten 
Lunge  findet  sich  ausserdem  noch  eine  zweite  Spalte,  welche  von  der 
Hauptspalte  aus  leicht  nach  aufwärts  und  vorwärts  zum  vorderen  Rande 
hin  zieht  und  auf  diese  Weise  eine  dritte,  kleine  Abtheilung  den  mitt- 
leren Lappen,  Iobus  medius,  abgrenzt;  dieser  liegt  als  spitzwinkliges 
Stück  zwischen  den  beiden  grösseren  Lappen.  Die  linke  Lunge,  welche 
keinen  mittleren  Lappen  besitzt,  ist  an  ihrem  vorderen  Rande  mit  einem 
tiefen  Ausschnitte,  dem  Herzausschnitt,  incisura  cardiaca,  verschen, 
welcher  den  Herzbeutel  mit  dem  Herzen  aufnimmt.  Dieser  Ausschnitt 
entsteht  durch  ein  plötzliches  Zurückweichen  des  vorderen  Randes  an  der 
unteren  Hälfte  des  Brustbeins  und  veranlasst  die  Bildung  eines  zungen- 
ähnlichen Limgenstückes ,  welches  nach  unten  und  gewöhnlich  etwas 
nach  einwärts  ragt. 

Ausser  diesen  Yerscbiedenheiten  zwischen  beiden  Lungen  kommen; 
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noch  einige  weitere  vor.  Die  rechte  Lunge  ist  kürzer  und  breiter  als 
die  linke,  was  wesentlich  daher  rührt,  dass  die  Länge  rechts  durch 
das  stärkere  Ilinaufschieben  des  Zwerchfells,  yermindert  ist,  während 
links  die  Breite  durch  das  Einschieben  des  Herzens  beeinträchtigt  wird. 
Die  Abnahme  der  Gesammtausdehnung  durch  letzteres  Yerhältniss  ist 
die  grossere  und  ist  daher  die  rechte  Lunge  auch  im  Ganzen  volumi- 
nöser als  die  linke. 

An  den  Spitzen  und  den  hinteren  Rändern  entspricht  die  Aus- 
dehnung der  Lungen  genau  den  Grenzen  der  Brustfellsäcke,  in  denen 
sie  enthalten  sind ;  allein  an  den  vorderen  und  unteren  Rändern  verhält 
es  sich  nicht  so.  Die  vorderen  Ränder  schieben  sich  während  der  In- 
spiration viel  vollständiger  in  den  Winkel  zwischen  Costal-  und  Me- 
diastinalpleura,  und  ziehen  sich  während  der  Exspiration  in  stärkerem 
oder  geringerem  Grade  wieder  zurück;  ebenso  gehen  die  unteren  Rän- 
der während  der  Inspiration  nach  abwärts  zwischen  Rippen-  und  Zwcrch- 
fellpleura,  doch  füllen  sie  nur  bei  sehr  vollkommener  Inspiration  den 
Raum  bis  zur  Umschlagsstelle  des  Brustfells  aus. 

Die  Lungen  wechseln  sehr  in  Bezug  auf  ihr  Gewicht,  je  nach 
der  Menge  von  Blut,  Schleim,  seröser  Flüssigkeit  u.  s.  w.,  welche  sie 
zufallig  enthalten,  und  die  mehr  oder  weniger  von  den  Verhältnissen, 
welche  unmittelbar  vor  dem  Tode  statthatten,  sowie  von  mancherlei 
anderen  Ursachen  abhängen.  Das  Gewicht,  welches  für  beide  Lungen 
zusammen  als  das  mittlere  angenommen  wird,  schwankt  nach  dem  eng- 
lischen Original  zwischen  1100  und  1250  Grammes,  nach  Krause  be- 
trägt das  mittlere  Gewicht  für  Männer  1350  Grammes,  für  Weiber 
1050  Grammes.  Das  Gewichtsverhältniss  zwischen  rechter  und  linker 
Lunge  ist  11 :  10.  Dabei  sind  die  Lungen  nicht  nur  absolut  schwerer 
beim  Manne  wie  beim  Weibe ,  sondern  sie  sind  auch  schwerer  im  Ver- 
hältnisse zum  Körpergewicht,  obgleich  auch  hier  grosse  Schwankungen 
bestehen.    Das  Gewichtsverhältniss  beträgt  nach  Krause  V40 — Söo- 

Nach  Wägungen  von  lieid  und  Hutchinson  bei  29  Männern  und  21  Wei- 
bern und  von  mir  bei  21  Männern  und  IG  Weibern,  bei  welchen  keine  wesent- 
lichen Veränderungen  an  den  Lungen  vorhanden  waren,  beträgt  das  mittlere 
Gewicht: 

Mann.  Weib. 

Reid  u.  Hut-     Hoffmann.      Reid  u.  Hut-        Hoffmann, 
chinson.  chinson. 

Rechte  Lunge      720  Gramme,        G45  Gramme,        510  Gramme,        470  Gramme. 
Linke  Lunge       030  Gramme,        548  Gramme,        450  Gramme,         31>5  Gramme. 


1350  1193  900  871 

Daraus  rcsultirt  nach  Reid  und  Hutchinson  für  Männer  ein  Gewichts- 
verhältniss zwischen  rechter  und  linker  Lunge  wie  8  :  7,  für  Weiber  wie  17  zu 
15;  nach  meinen  Beobachtungen  ergiebt  sich  für  Männer  das  Verhältniss  wie 
7  :  0  und  für  Weiber  wie  29  :  24. 

Nach  Wägungen  bei  25  Männern  und  13  Weibern  betrug  nach  Reid  und 
Hutchinson  das  Gewichtsverhältniss  der  Lungen  zu  dem  Körper  bei  Mäuncrn 
\  :  37,  bei  Weibern  1  ;  43. 
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Die  Grösse  und  der  Cubikinlialt  der  Lungen  hüngt  so  sehr 
von  dem  Qrado  ihrer  jeweiligen  Ausdehnung  ab,  und  ist  desshalb  so 
wechsehid,  dass  man  dieselben  nicht  auf  die  gewöhnliche  Weise  be- 
rechnen kann.  Jiichts  desto  weniger  ist  es  wichtig,  die  Menge  von 
Luft  zu  kennen,  welche  diese  Organe  unter  bestimmten  Verhältnissen 
zu  fassen  vermögen;  allein  die  Angaben  der  verschiedenen  Forscher 
über  diesen  Gegenstand  zeigen  bedeutende  Yerschiedenheiten.  Nach 
Goodwyn  beträgt  die  nach  forcirter  Exspiration  in  der  Lunge  zurück- 
bleibende Luft  109  CubikzoU  (2000  CCm.),  nach  gewöhnlicher  Exspira- 
tion 170  CubikzoU  (3400  CCm.).  Die  Menge  der  gewöhnlich  eingeath- 
meteu  Luft  beträgt  nach  ihm  lü- 20  CubikzoU  (320-400  CCm.).  Nach 
den  ausgedehnten  Untersuchungen  von  Hutchinson  beträgt  bei  einem 
mittelgrossen  Manne  die  Luftmenge,  welche  nach  forcirter  Inspiration 
bei  forcirter  Exspiration  ausgetrieben  werden  kann,  225  CubikzoU 
(4500  CCm.).  Hutchinson  nannte  diese  Differenz  in  dem  Luftgehalte 
der  Lmigen,  die  vitale  Capacität  derselben.  Rechnet  man  hierzu 
die  Menge,  welche  nach  forcirter  Exspiration  nach  Goodwyn  noch  in 
den  Lungen  zurückbleibt,  so  beträgt  die  Capacität  der  Lungen  bei 
einem  Manne  mittlerer  Grösse  überhaupt  334  CubikzoU  (0700  CCm.). 

Nach  den  Berechnungen  von  Meissner  (siehe  He  nie  Anat.)  be- 
tragen die  zusammengehörigen  Mittelgrössen  des  Lungenraums  für  einen 
grossen  kräftigen  Mann: 

1)  nach  gewöhnlicher  Inspiration  173  bis  188  CubikzoU  (3400- 3700CCm.) 

2)  „  „  Exspiration  163        „         (3200  CCm.) 

3)  „  tiefster  Inspiration  250  bis  310        „         (5000— 6200CCm.) 

4)  „  „      Exspiration  50    „    75        „         (1000— 1500CCm.) 

5)  Im  Tode  vor  Eröffnung  der  Pleura  75  „  100        „         (1500-2000CCm.) 

NachLe  Fort  entleeren  sich  aus  den  Lungen  im  Tode  beim  Eröff- 
nen des  Thorax  im  Mittel  750  CCm.  Luft ;  und  330  CCm.  bleiben  dann 
noch  in  ihr  zurück. 

Hutchinson  fand,  dass  die  vitale  Capacität  der  Lungen  in  einem 
ziemlich  einfachen  Verhältnisse  zu  der  Grösse  der  Individuen  stehe; 
er  giebt  an,  dass  dieselbe  mit  jedem  Zoll  Zunahme  der  Körpergrösse 
über  5  Fuss  um  8  CubikzoU  wachse.  Das  Verhältniss  zum  Körperge- 
wicht wächst  nicht  so  regelmässig;  nach  ihm  nimmt  bei  einem  Gewicht 
von  105  bis  155  Pfund  mit  jedem  Pfund  die  vitale  Capacität  etwa  um 
einen  CubikzoU  zu  und  nimmt  in  ähnlichem  Verhältnisse  bei  weiterer 
Zunahme  des  Körpergewichtes  bis  zu  200  Pfd.  ab.  —  Vom  15.  bis  zum 
35.  Jahre  nimmt  die  Lungencapacität  mit  der  Thätigkeit  und  dem 
Wachsthum  des  Körpers  zu,  von  da  an  nimmt  sie  bis  zum  65.  Jahre 
per  Jahr  etwa  um  einen  CubikzoU  ab. 

Die  vitale  Capacität  steht  mit  der  Grösse  des  Thorax  in  keinem 
Verhältnisse,  weder  mit  seinem  Umfange  noch  mit  seinem  Cubikinhalt, 
sondern  sie  hängt  wesentUch  von  der  Ausgiebigkeit  seiner  Bewegungen 
und  der  Beschaffenheit  der  Lungen  ab.  Bei  der  Lungenschwindsucht 
kann  sie  durch  die  Veränderung  der  Lungen  um  10  bis  70^/o  verringert 
sein.  —    Ein  Uebergang  der  aufrechten    in  die  sitzende  Lage   ist  mit 
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einer  Verminderung  der  vitalen  Capacität  der  Lungen  verbunden.  Bei 
einem  Individuum  betrug  dieselbe  beim  Stehen  260,  beim  Sitzen  255, 
beim  Liegen  auf  dem  Kücken  230,  beim  Liegen  auf  dem  Bauche  200 
Cubikzoll.  Ausserdem  vermindert  sie  sich  durch  eine  volle  Mahlzeit 
um  12—20  Cubikzoll. 

Das  Lungengewebe  ist  leicht,  porös  schwammig  und  schwimmt 
im  Wasser.  Beim  Embryo  dagegen,  bevor  dieAthmung  begonnen  hat, 
wie  bei  einigen  Veränderungen  durch  Compression,  Krankheit  u.  s.  w. 
Sinkt  sie  in  demselben  unter.  Das  specifische  Gewicht  der  gesunden 
Lunge  wechselt  zwischen  0,345  und  0,746,  wenn  die  Lunge  stark  aus- 
gedehnt ist,  beträgt  es  nur  0,126;  das  specifische  Gewicht  des  von  der 
Luft  vollständig  befreiten  Lungengewebes  beträgt  nach  Krause  1,045 
— 1,056.  Beim  Pressen  zwischen  den  Fingern  entsteht  ein  crepitiren- 
des  Gefühl  und  ein  knisterndes  Geräusch,  welches  durch  den  Austritt 
der  Luft  aus  ihrem  Gewebe  verursacht  wird.  Beim  Einschneiden  'der 
Lunge  sinkt  dieselbe  zusammen  und  dasselbe  Geräusch  ist  hörbar,  da- 
bei entleert  sich  eine  röthliche,  schleimig  seröse  Flüssigkeit,  welche 
zum  Theil  aus  dem  Schleim  der  feineren  Bronchien  und  Alveolen,  zum 
Theil  aus  in  das  Gewebe  ergossener  Flüssigkeit  besteht,  in  grösserer 
oder  geringerer  Menge;  in  den  abhängigen  Paiiihieen  ist  dieselbe  stets 
in  grösserer  Menge  vorhanden. 

Das  Gewebe  der  Lungen  besitzt  eine  grosso  Elasticität;  in  Folge 
hiervon  ziehen  sich  dieselben  auf  den  dritten  Theil  ihres  Volumens  zusam- 
men, wenn  die  Brusthöhle  eröflfnet  und  ihnen  so  der  Schutz  gegen  die 
Wirkung  der  athmosphärischen  Luft  geraubt  wird,  den  ihnen  die 
Thoraxwandungen  gewährten.  Ebenso  fallen  die  aufgeblasenen  Lungen, 
wenn  mau  der  Luft  den  Austritt  gestattet,  zusammen. 

In  der  Jugend  sind  die  Lungen  von  blass  rosenrother  Farbe, 
welche  mit  Blutschaum  vergleichbar  ist,  allein  mit  zunehmendem  Alter 
werden  sie  dunkler  und  sind  mit  Flecken  und  Streifen  von  dunkler, 
schiefergrauer  Farbe  bedeckt;  diese  nelmien  manchmal  an  Umfang  so 
zu,  dass  die  ganze  Lungenoberfläche  schwarzblau  erscheint. 

Die  dunkel  färbende  Substanz,  welche  sich  in  diesen  Streifen  ent- 
halten findet,  besteht  aus  kleinen  Körnchen  und  Körnchenhaufen, 
welche ,  nicht  in  Zellen  eingeschlossen  in  das  Zwischenbindegewebc,  am 
meisten  in  der  Nähe  der  Oberfläche  eingelagert  sind,  und  in  den  tie- 
feren Abtheilungen  meist  nicht  so  reichUch  gefunden  werden.  Ihre 
Menge  nimmt  mit  dem  Alter  zu  und  ist  im  Allgemeinen  bei  Weibern 
geringer,  als  bei  Männern.  Bei  Steinhauern  und  Kohlenarbeitern  kom- 
men sehr  bedeutende  Mengen  von  färbender  Substanz  in  den  Luugen 
vor;  bei  den  letzteren  scheint  sie  aus  Kohlenstaub  und  Pigment  ge- 
mischt zu  sein.  Li  manchen  Fällen  findet  man  das  Pigment  bei  jugend- 
lichen Individuen  dem  Verlaufe  der  Kippen  entsprechend  in  Reihen 
angeordnet.  Auch  in  den  Bronchialdrüsen  kommt  die  gleiche  färbende 
Substanz  vor. 
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^  Luiigeinvurzelii. 

Jode  Lungen  Wurzel  ist  aus  dem  Luftröhrenast,  den  grossen 
Blutgefässen,  Nerven,  Lymphgefässen  und  Lymphdrüsen  zusammenge- 
setzt, welche  durch  Bindegewebe  zusammengehalten  und  durch  das 
Brustfell  eingehüllt  in  die  Lunge  eindringen. 

Die  Wurzel  der  rechten  Lunge  liegt  hinter  der  oberen  Ilohlader 
und  einem  Theile  des  rechten  Vorhofs ,  imd  unter  der  Vena  azygos, 
welche  sich  über  sie  weg  zur  oberen  Hohlader  biegt.  Diejenige  der 
linken  Lunge  zieht  unter  dem  Aortenbogen  hindurch  und  vor  der  ab- 
steigenden Aorta  her.  Der  Zwerchfellnerv  steigt  vor  und  der  Lungen- 
magennerv  hinter  jeder  Lungenwurzel  herab ,  während  die  Ligamenta 
pulmonum  von  ihren  unteren  Kändern  aus  nach  abwärts  ziehen.  Der 
Luftröhrenast,  mit  den  Bronchialgefässen,  die  Lymphgefässe  und  Lymph- 
drüsen liegen  in  einer  Ebene  hinter  den  Blutgefässen;  die  Lungenar- 
terie liegt  vor  dem  Bronchus  und  berührt  ihn  zum  Theil,  während  die 
Lungenvene  noch  weiter  nach  vorn  liegt.  Die  Lungennervengeflechte, 
von  welchen  das  hintere  das  grössere  ist,  liegen  dicht  unter  dem  Brust- 
felle vorn  und  hinten  an  der  Lungenwurzel. 

Die  Anordnung  der  Broncliien  zu  den  Lungeugefässen  ist  in  Bezug 
auf  die  Richtung  von  oben  nach  unten  auf  beiden  Seiten  nicht  voll- 
ständig gleich.  Auf  der  rechten  Seite  liegt  der  Bronchus  am  höchsten 
und  die  Lungenarteric  zieht  unterhalb  vor  ihm  vorüber,  auf  der  linken 
Seite  jedoch  liegt  die  Lungenartcrie  höher,  da  der  Bronchus  unterhalb 
des  Aortenbogens  schief  durchtritt.  An  beiden  Seiten  liegen  die  Lun- 
genvenen am  weitesten  nach  unten. 

Bevor  der  Luftröhrenast  in  die  Substanz  der  Lunge  eintritt,  theilt 
er  sich  in  zwei  Aeste,  in  einen  oberen  und  einen  unteren,  welche  je 
zu  dem  oberen  und  unteren  Lappen  gehen.  Der  untere  der  beiden 
Aeste  ist  beiderseits  am  stärksten  entwickelt,  rechts  geht  von  ihm  der 
Zweig  für  den  mittleren  Lappen  ab. 

Die  Lungenartcrie  theilt  sich  ebenso,  bevor  sie  in  die  Lunge,  zu 
welcher  sie  gehört,  eindringt,  in  zwei  Aeste,  von  denen  gleichfalls  der 
untere,  welcher  den  unteren  Lappen  versorgt,  der  grössere  ist.  Der 
Ast  für  den  mittleren  Lappen  der  rechten  Lunge  wird  vom  oberen 
Ilauptast  abgegeben.  Eine  vollständig  ähnliche  Anordnung  zeigt  die 
Entstehung  der  beiden  Lungenvenen. 

SIraklar  der  Lungen. 

Unter  dem  bereits  beschriebenen  Brustfellüberzuge,  welcher  die 
LungenobeiHäche  gleichraässig  überzieht,  hegt  eine  dünne,  mit  vielen 
elastischen  Fasern  versehene  Bindegewebsmembran,  welche  in  innigem 
Zusammenhang  mit  den  Bindegewebszügen  im  Inneren  der  Lunge  steht, 
und  als  tiefe  Schichte  des  Brustfells  bezeichnet  wird;  bei  einzelnen 
Thieren  ist  sie  stärker  entwickelt  und  bildet  eine  zusammenhängende, 
elastische  Membran. 

Läppchen,  lobulL  —    Die  Lungensubstanz  ist  aus  äusserst  zahl- 


Fig.  338.     Schnitt   parallel 

der  LnnscnoberfliUlic  ci- 

noiNuiigeborcnoti.    <»/, 

Der  Schnitt  {^'ht  zum  Theil 
duTcb  dns  Lungenparenchym  hiu- 
diirch  und  hat  die  Oberflächo 
L-ntfernt,  so  das«  nur  die  Balkan 
der  Alveolen  zu  Gehen  sind ;  Eiini 
Theii  int  die  OberAUche  und  das 
Pleuracndothel,  welche»  etwas  ge- 
trübt erscheint,  erhalten.  Zeich- 
nung von  Vr.  Fismor. 

reicbcD ,  kloiueti  Läppchen 
zusammengesetzt,  welche  den 
Verzweigungen  der  feinen 
Bronchien  anhaften  und  durch 
zwischen  liegende  Bindege- 
webazüge  mit  einander  ver- 
bunden sind.  Diese  Läpp- 
chen sind  von  verschiedener  Grösse,  indem  die  kleineren  sich  zu  grÖB- 
Bcren  veroiuigeu ;  sie  liegen  mit  abgeflachten  Seiten  an  einander  und 
sind  vollständig  mit  einander  und  mit  den  Luftwegen  und  Genasen  der 
Lunge  verbunden;  die  an  die  Oberfläche  der  Lunge  heranragenden  be- 
sitzen einen  Durchmesser  von  5  ~  10  Mm.  Obgleich  sie  vollständig  durch 
feine  Bindegewebszüge  mit  einander  verbunden  sind,  lassen  sie  sich 
doch  genau  von  einander  unterscheiden,  indem  leichte  Furchen,  in 
denen  Gefäase  verhtufen,  zwischen  ihnen  herziehen.  Bei  jungen  Thie- 
ren  und  menschlichen  Embryonen  lassen  sie  sich  sogar  durch  Fräpara- 
tion  von  einander  trennen.  Sie  können  als  Lungen  im  Kleinen  be- 
trachtet werden,  da  sich  dieselben  Einzeltheile  an  ihrer  Bildung  bethei- 
ligen, wie  an  den  Lungen  selbst  und  bietet  die  Struktur  jedes  einzel- 
nen Lüppelicus  in  der  That  alles  das  dar,  was  als  wesentlich  in  die 
Zusammen  (Setzung  des  gcaammtcn  Organs  eingeht;  indem  ein  jedes  aus 
kleinen  Bronchien  mit  ihren  Alveolen,  aus  den  Lungen-  imd  Bronchial- 
gefässen,  aus  Lymphgefässen,  Nerven  und  Zwischengewebe  zusammen- 
gesetzt ist. 

Bronchien.  —  Die  in  die  Lungen  eintretenden  Hauptzweige  der 
Luftröhrenäste  theilen  sich  in  kleinere  Aeste  von  geringerem  Durch- 
messer und  diese  Theilung  setzt  sich  immer  weiter  fort,  so  dass  nach 
und  nach  immer  kleinereBronchiatäste  oder  Bronchien,  bronchia, 
entstehen,  die  nach  allen  Kichtungen  hin  auseinandergehen,  ohne  ir- 
gend welche  Anastomosen  zu  bilden;  sie  endigen  vielmehr  getrennt  von 
einander  im  Lungenparenchym.  Die  Theilung  erfolgt  vorzugsweise 
dichotomisch ,  doch  entstehen  öfters  auch  drei  Aeste  gemeinschaftlich 
und  öfters  gehen  von  den  "Wandungen  der  Hauptäste  Zweige  nach  den 
Seiten  hin  ab.  Die  grösseren  Zweige  trennen  sich  unter  weniger  schar- 
fen Winkeln ,  allein  je  mehr  sich  die  Aeste  von  den  Hauptzwcigen  ent- 
femen,  und  je  kleiner  die  Verzweigungen  sind,  um  so  spitzer  werden 
die  Trcnnungswinkel.    Nach  einem  bestimmten  Grade  der  Untertheilung 
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entstehen  sehr  kleine  Bronchien  und  bilden  dasjenige,  was  man  Läpp- 
chenbronchien nennt;  sie  treten  in  die  Lungenläppchen  ein,  theilen  sich 
in  ihnen  noch  weiter  und  endigen  in  trichter-  oder  kegelförmigen,  blind- 
sackform igen  Erweiterungen,  Trichter,  hifumiihiilay  s.  resim/ae,  welche 
je  mit  einer  grosseren  Zahl  halbkugliger  Aussackungen,  den  liungen- 
blaschen,  alveoli,  s.  cellulae  ptilmouahs  ,  .<?.  aereae,  s.  Malphjhii  be- 
setzt sind. 

Fig.  330.    Schema  de»  üebergangs  Fig.  330. 

der    Bronchien    in    die    Infundi- 
bnla  11  nd  die  Lungen blü sc licn. 

a,  LappchenbronchuB ;  b,  kleinere  liron-       ^ 
chien ;  c,  infundibula ;  i,  Lungenbl fischen ; 
e,  Brustfellüberzug. 

In  den  Lungen  sind  die  Bron- 
chien hinten  nicht  abgeflacht,  wie 
dies    bei    der    Luftrohre    und    den 
Hauptasten    der  Fall  ist,    sondern 
sie  bilden  ziemlich  vollständig  nmdc 
Röhren;  dabei  bestehen  ihre  Wan- 
dungen aus  denselben    Elementen, 
wie   die    der   grosseren    Luftwege, 
nur  werden  sie  allmählig  immer  enger    und  dünner  und  gehen  einige 
kleinere  Veränderungen  in  der  Anordnung  ein.  —  So  bilden  die  Knor- 
pel keine  unvollkommenen  geschlossenen  Ringe  mehr,  welche  eine  Seite 
der  Röhre  vollständig  freilassen,   sondern  verschieden  grosso,   unregel- 
mässige Platten,  welche  in  die  Wände  nach  allen  Seiten  hin  eingestreut 
sind.    Am  stärksten  sind  diese  Knorpelstückchen   stets   an   den   Stellen 
entwickelt,  an  welchen  sich  die  Bronchien  theilen;  hier  bilden  sie  nach 
innen  vorspringende,  concave  Leisten.    Diese  Knofpolstückchen  werden 
kleiner  und  kleiner,  und  lassen  sich  bis  ganz  in  die  Nähe  der  membra- 
nosen  Enden  der  Bronchien  verfolgen.    Die  fibröseMembran  dehnt 
sich  bis  zu  den  feinsten  Verzweigungen  aus,  wird   aber  dabei  fortwäh- 
rend dünner  und  lost  sich  zuletzt  in  lockeres  Bindegewebe  auf.  —  Die 
Schleimhaut  verbreitet  sich  durch  das  ganze  System   der   Luftwege, 
hängt  mit  der  Auskleidung  der  Luftbläschen  zusammen  und  wird  fort- 
während dünner,  allein  sie  behält  ihr  Flimmerepithel  überall  bei.     Die 
elastischen  Längsbfindel    treten   sehr   scharf  in    den  grösseren   und 
kleineren  Bronchien  auf  und  lassen  sich  bis  in  die  feinsten  Verzweigun- 
gen verfolgen.  —  Auch  die  Muskelfasern,  welche  in  der  Luftröhre 
und  ihren  Aesten  an   der  Rückseite  gefunden  werden,   finden  sich   in 
den  Bronchialverzweigungen  wieder;  sie  bilden  eine  zusammenhängende, 
ringförmige  Lage  nach  innen  von  den  Knorpelstückchen,  und  werden 
auch   noch   in  den  Theilen  gefunden,    in   welchen  die  Knorpelstück- 
chen fehlen. 

Lungenbläschen.  —  Diese  feinsten  Endausbreitungen  der 
Luftwege  sind  unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  immer  mit  Luft  erfüllt; 
sie  sind  leicht    an  der  Oberfläche   der  Lungen  und  auf  Durchschnitten 
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aufgeblasener  und  getrockneter  Lungen  zu  übersehen.  In  den  Lungen 
einzelner  Thiere,  wie  bei  dem  Hunde,  der  Katze  u.  s.  w.  sind  sie  sehr 
gross  und  leicht  an  der  Oberflache  erkennbar.  Die  Weite  der  Alveo- 
len wechselt  sehr  mit  dem  Alter,  indem  sie  im  Allgemeinen  von  der 
Geburt  an  mit  dem  zunehmenden  Alter  auch  zunimmt.  Allein  in  sehr 
vielen  Fällen  nimmt  sie  auch  an  einzelnen  Abtheilungen  der  Lungen 
stärker  zu,  als  an  anderen  und  kann  manchmal  sehr  bedeutend  wer- 
den. —  Nach  Rosignol  betragen  die  mittleren  Durchmesser  der  Al- 
veolen an  aufgeblasenen  und  getrockneten  Lungen: 
bei  Kindern  die  nur  wenige  Stunden  geathmet  hatten    0,05  Mm. 

bei  1  —  IV2  jährigen  Kindern 0,10    „ 

im  3.  —  4.  Jahre 0,12    „ 

„5.-6.      „        0,14     „ 

„  10.-15.      ,         0,17     „ 

„  18.-20.      „         0,20    „ 

„  25.— 40.      „         0,20-25  Mm. 

„  50.-60.      „         0,30  Mm. 

„  70.-80.      „         0,33-35  Mm. 

Die  kleinen  Bronchialäste,  welche  in  die  Läppchen  eindringen, 
gehen  vier  bis  neun  Theilungcn  und  Untertheilungen  ein,  je  nacli  der 
Grosse  des  Läppchens;  die  Aestchen,  welche  sich  nun  unter  stets  we- 
niger spitzen  Winkeln  trennen,  werden  bei  jeder  Theilung  kleiner  und 
behalten  nur  zuletzt  eine  gleichmässige  Weite  bei,  sie  beträgt  für  die 
eintretenden  Läppchenäste  etwa  1  Mm. ,  für  die  Stiele  der  Infundibulen, 
pefioll  inftmdibulonim,  0,3—0,4  Mm. 

Zuletzt  verlieren  die  feinen  Aeste  ihre  cylindrische  Gestalt,  und 
wandeln  sich  in  unregelmässigo,  keulenförmige  Hohlräume  um,  welche 
zuerst  sparsam,  dann  immer  reichlicher  mit  zahlreichen,  kleinen  Aus- 
buchtungen oder  Erweiterungen  besetzt  sind  und  endigen  gegen  die 
Oberfläche  mit  einer  dichten  Gruppe  solcher  Aussackungen.  Diese 
kleinen  Aussackungen  längs  des  Verlaufs  und  an  den  Enden  der  fein- 
sten Luftwege  sind  die  Lungenbläschen,  alveoli ,  die  keulenförmi- 
gen Erweiterungen,  denen  sie  aufsitzen,  die  Trichter,  infundihnla, 
da  sie  trichterförmig  in  die  kleinen  Bronchien  übergehen.  Die  Anord- 
nung der  feinsten  Vertheilungen  der  Luftwege  und  der  Lungenbläschen 
ähnelt  den  gröberen  Strukturverhältnissen  der  Schildkrötenlunge,  bei 
welcher  weite,  oflfene  Höhlungen  nach  allen  Richtungen  hin  zu  Gruppen 
von  weiten  Alveolen  führen,  welche  von  einander  durch  verschieden 
tiefe  Scheidewände  getrennt  sind. 

Von  der  Stelle  an,  wo  die  kleinen  Bronchialästchen  ihre  cylindrische 
Gestalt  verlieren  und  von  allen  Seiten  mit  Alveolen  besetzt  sind,  än- 
dert sich  auch  ihre  Struktur.  Die  Muskelfasern  verschwinden,  die 
Längszüge  der  elastischen  Fasern  lösen  sich  in  elastische  Netze  auf, 
welche  mit  Bindegewebe  vermischt,  die  Grundlage  ihrer  Wandungen 
bilden.  Die  Schleimhaut  wird  äusserst  fein  und  besteht  fast  nur  nocli 
aus  einer  durchsichtigen  Membran,  welche  statt  mit Cylinderepithel  nur 
mit  Plattenepithel  bedeckt  ist. 


Fig.  MO.    Skizze  nbei 


ehnicndc  Theiln 


r  Amphibii 


A,  die  obere  Abthcihing  einer  Schlangenlnngr ;  an  ilcr  liClchstcn  stelle  be- 
ginnt die  Bildanf!  Ton  Alveolen,  an  den  »nt«ren  Abtlicilnn;;cn  liesteht  sie  ntir 
unti  einem  cinrachen  Sacke.  H.  Limite  eines  Frosr.he«.  an  welcher  nioli  die  Thei- 
Innj;  Aber  die  ganze  innere  Oberflikhe  eratTeckt,  aber  an  dum  oberen  Theile 
«chilrfer  hervortritt.  C,  Liinge  einer  Schildkröte,  die  Tlieiliing  ist  bereit»  fast 
durch  die  gesnininte  Dicke  der  Lunge  voi^esch ritten. 

Die  "Wände  der  Alveolen,  ihre  Oeffnungen  und  die  Ränder  iliror 
Scheidewände  sind  von  zerstreuten ,  elastiRchon  Fasern  durchzogen, 
dcnon  sieh  nach  Moleschott,  Gerinch  und  Ilirschmann  auch 
glatte  MuBkcIfasern  beigesellen.  Nach  Kainey,  Todd  und  Bow- 
man,  Henle,  Luschka  und  Anderen  eoUcn  die  Alveolen  des  Epi- 
theliums  enthehren.  Allein  die  Gegenwart  von  Kernen  zwischen  den 
Capillarmaschen  und  dann  solclic,  welche  auf  die  Wandungen  der  Oe- 
fiUse  reichen,  ist  von  Allen  zugestanden  und  die  Mehrznlil  der  neuen 
Fig.  ^41. 


Fig.  »41.    Stnckei 
der  feinei 


(i,  die  bindogewebig-elastieche  Grnndlage  der  ßlilschen;  h,  die  Hiihlcn  ftweicr 
durchsrlinittcne|i  Alveolen;  c,  die  Maschen  der  linn<;encihnilliirien  ;  die  letzteren 
sind  mit  einer  dnnkel  färbenden  SiibMnns  erfllllt  und  nie  Maschen  nind  von 
seehHüeitigen  Epithelial  zollen  eingenommen,  welche  an  molireren  Stellen  über  die 
Cupillargenuse  weg  mit  einander  in  Verbindung  sieben ;  d,  in  den  ZwischenräU' 
men  der  Alveolen  verlanfende  QeillsBe. 
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Beobachter  erklärt  sich  für  die  Anwesenlieit  sehr  zarter  Plattenepithel- 
zellen.  Diese  liegen,  den  Untersuchungen  von  Eberth  zu  Folge,  zu 
1  bis  3  in  jeder  Capillarmasche  und  lassen  die  Capillargcfässe  unbe- 
deckt. Nach  den  Angaben  Anderer  gehen  sie  über  die  Capillargc- 
fässe weg. 

Das  Capillargefässnetz  der  Lungongefässe  ist  unter  der  dünnen 
Schleimhaut,  sowohl  der  seitlichen,  wie  der  Endalveolen,  ausgebreitet, 
und  findet  sich  überall,  wo  die  feinen  Bronchien  ihre  cylindrischc  Ge- 
stalt verloren  haben  und  mit  Alveolen  besetzt  sind.  Rund  um  dio 
Grenze  jeder  Alveole  findet  sich  ein  Arterienkreis,  welcher  mit  benach- 
barten Kreisen  in  Verbindung  steht  und  und  sieht  man  so  bei  Betrach- 
tung der  Lungenoberfläcl^e  die  Verbindung  einer  grösseren  Zahl  von 
Ringen  untereinander.  Von  diesen  Ringgefässen  entspringt  ein  äusserst 
feines  Capillargefässnetz,  welches  den  Grund  jeder  Alveole  erfüllt,  in  die 
Zwischenwände  derselben  übergeht  und  die  Ränder  umgiebt.  Bei  den 
Amphibienlungen  ist  das  Capillarnetz  nach  Rainey  doppelt,  bei  den 
Lungen  der  Säugethiere  und  des  Menschen  nur  einfach. 

Die  Capillargcfässe  sind  sehr  fein,  nach  den  Messungen  von  Kol- 
liker  haben  die  Maschen  eine  Grosse  von  4,5—18  jti,  die  Gefässe  eine 
"Weite  von  6,7 — 11  /i.  Diejenigen,  welche  den  Mündungen  der  Alveolen 
zunächst  liegen,  brücken  sich  über  die  elastischen  Fasern  in  den  In- 
teralveolarwänden  weg.  Die  Wände  der  Capillarien  sind  äusserst  dünn 
und  ermöglichen  dadurch  leichter  die  Absorptionsvorgän go,  welche  in 
den  Lungenalveolen  statthaben. 

Die  Aeste  der  Lungenarterien  begleiten  die  Verzweigungen 
der  Bronchien,  theilen  sich  aber  viel  häufiger  als  diese  namentlich  in 
ihren  feineren  Verzweigungen.  Sie  verzweigen  sich  ohne  Anastomosen 
und  endigen  schliesslich  auf  den  Wandungen  der  Alveolen  in  dem  eben 
beschriebenen  feinen  Capillarnetz,  welches  den  Lunge nvenen  zum 
Ursprünge  dient.  Die  feineren  Venen  verlaufen,  namentlich  in  der 
Nähe  der  Lungenoberfläche,  nicht  mit  den  Bronchialästen,  sondern  ver- 
laufen für  sich  durch  das  Organ  und  dringen  unter  vielfachen,  seitlichen 
Verbindungen  erst  tiefer  gegen  die  Bronchialverzwcigungen  vor.  Sic 
vereinigen  sich  zu  grösseren  Aesten  und  gehen  mit  den  Arterien  zur 
Lungenwurzel.  Die  Lungenarterien  finden  sich  in  der  Regel  über  und 
vor  den  Bronchien,  die  Venen  darunter. 

Die  Lungengefasse  weichen  in  soweit  von  dem  gewöhnlichen 
Schema  ab,  als  die  Arterien  dunkles,  die  Venen  helles  Blut  enthalten; 
ausserdem  sind  die  Venen  nicht  weiter  als  die  Arterien,  manchmal  so- 
gar enger;  femer  entbehren  sie  der  Klappen  und  bilden  Gefässnetze, 
während  die  Arterien  keine  Anastomosen  miteinander  eingehen. 

Bronchialgefässe.  —  Die  Bronchialarterien  und  Venen  sind 
viel  kleiner  als  die  Lungengefässe ;  sie  führen  das  Blut,  welches  der 
Ernährung  des  Lungengewebes  dient  und  sind  wahrscheinlich  die  Ilaupt- 
quelle  für  die  Schleimsekretion  der  Luftwege  und  für  die  Durchfeuch- 
tung der  Lungenpletira. 

Die  Bronchialarterien  entspringen  von  der  Aorta,  dringen  zu 
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1  bis  3  in  jede  Lunge  ein  und  folgen  den  Bronchialästen  durch  das 
ganze  Organ  hindurch.  Sie  yertheilen  sich  schliesslich  auf  drei  We- 
gen :  1)  viele  Aeste  verzweigen  sich  in  den  Bronchiallymphdrüsen,  den 
Wänden  der  Blutgefässe  und  in  den  Wänden  der  Bronchialverzweigun- 
gen und  betheiligen  sich  an  der  Bildung  eines  Capillametzes  in  der 
Schleimhaut  der  Bronchien ,  an  dem  sich  bei  den  feineren  Bronchien 
auch  die  Lungengefässe  betheiligen;  2)  andere  bilden  Netze  in  den 
interlobularen  Scheidewänden;  3)  es  breiten  sich  Aeste  an  der  Ober- 
flache der  Lunge  dicht  unter  der  Pleura  aus  und  bilden  grössere  imd 
kleinere  Ketze,  welche  sich  von  den  Lungengefässen  durch  den  mehr 
gewundenen  Yerlauf,  sowie  dadurch,  dass  sie  nach  aussen  von  der  Um- 
kleidimgsmembran  liegen  und  in  die  oberflächlichen  Zweige  der  Bron- 
chialvenen münden,  unterscheiden. 

Die  Bronchialvenen  haben  keine  so  ausgedehnte  Verbreitung 
in  den  Lungen  wie  die  Bronchialarterien,  da  ein  Theil  des  von  den 
letzteren  der  Lunge  zugeführten  Blutes  in  die  Lungenvenen  übergeht. 
Die  oberflächlichen  und  tiefen  Bronchialvenen  vereinigen  sich  an  der 
Lungenwurzel  und  münden  rechts  in  die  Vena  azygos,  links  gewohn- 
lich in  den  oberen  Intercostalvenenstamm. 

Die  Lymphge fasse  bilden  zwei  Lagen;  die  oberflächlichen  Ge- 
fasse  verlaufen  unter  dem  Brustfell  imd  bilden  dort  ein  dichtes  Netz ;  die 
tiefen  verlaufen  mit  den  Limgengefässen ;  beide  treten  an  der  Wurzel  der 
Lunge  in  die  Drüsen  ein,  von  denen  dann  mehrere  Stämme  der  Tra- 
chea entlang  zu  den  Halsstämmen  hinziehen. 

Nerven.  —  Mit  Nerven  werden  die  Lungen  von  dem  vorderen 
imd  hinteren  Lungengeflechte  aus  versorgt.  Diese  werden  vorzugsweise 
durch  die  Verzweigungen  des  Lungenmagennerven  und  ausserdem  durch 
Zweige  des  N.  sympathicus  gebildet.  Die  feineren  Zweige  dringen  mit 
den  Bronchien  in  die  Lungen  und  folgen  ihrem  Verlaufe.  Sie  sind  im 
Lmeren  der  Lungen  mit  kleinen  Qanglien  versehen,  doch  ist  ihre  En- 
digungsweise  noch  nicht  vollständig  aufgeklärt.  In  der  Froschlunge  hat 
Julius  Arnold  Qanglienkörper  als  Endigung  der  Limgennervcn  be- 
schrieben. 

Entwicklung  desKehlkopfs,  derLuftrohre  und  der  Lungen. 

Die  Anlage  des  Kehlkopfs,  der  Luftröhre  und  der  Lungen  geht 
aus  der  unteren  Wand  des  Kopfdarms  hervor.  Zuerst  tritt  eine  Kante 
auf,  welche  sich  später  gegen  das  Herzgekröse  hin  zu  einem  medianen 
Rohre,  der  Anlage  des  Kehlkopfes  und  der  Luftröhre  abschnürt, 
indem  die  unteren  Theile  dieser  Anlage  aus  tieferen  Abtheilungen  der 
Parietalzonen  des  Darms  hervorgehen.  Die  unpaare  Luftröhrenrinne 
erstreckt  sich  nach  rückwärts  zu  dem  Venensinus  des  Herzens  und  am 
hinteren  Ende  desselben  kommt  es  zur  Entwicklung  der  Lungenan- 
lagcn.  Zuerst  bildet  sich  eine  starke  Wucherung  der  Epithclialschichte 
aus ,  welche  sich  von  ihrer  Umgebung  abschnürt ;  erst  nachdem 
diese  Scheidung  ziemUch  weit  gediehen  ist,  entwickelt  sich  auch  die 
faserige  Anlage  und  nun  wird  dieselbe  erst  äusserlich  sichtbar.    Diese 
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Lungeüanlagen  erscheinen  innerlich  als  zwei  von  der  Wirbelgäule  sich 
abwendende  Rinnen,  deren  obere  Enden  in  einer  hohen,  vertikalen  Spalte 
zusammenlaufen  und  sich  allmählig  durch  weiteres  Wachsthum  von  dem 
sekundären  Darm  abscheiden,  wobei  die  Scheidung  von  hinten  nach 
vom  vorschreitet  (His). 

Fig.  842.  Fig.  342.     Skizze   der   Entwicklung   der 

Respir ationsorgane,  nach  Rathke. 


c 


1 


Ä,  Speiseröhre  eines  Hühnchens  am  vierten 
Bebrütungstage,  an  welcher  man  die  linke  Lun- 
genanlage von  der  Seite  her  sieht;  1,  vordere, 
2,  hintere  Seite  der  SpeiserOhre;  3,  LtHigenan- 
lage,  welche  aus  der  Speiseröhre  hervorkomnit; 
4,  Magen.  —    B,  die   gleichen   Theile  mit  der 

Bleichen  Bezeichnung  von  vom  gesehen«  —  C, 
unge  und  Bespirationsorgane  eines  Pferdeem- 
9  brjo  von  hinten;  1,  Zunge;  2, Kehlkopf;  3, Luft« 
^      röhre;  4,  Lungen. 


Auf  diese  Weise  erscheinen  die  Lungenanlagen  snenit  ab  nrei 
kleine  Hervorragungen  vor  der  Anlage  des  YorderdarmSf  wdehe  nach 
hinten  hin  mit  derselben  communiciren;  spater  hängen  sie  'dnrdi  die  er- 
folgte Abschnürung  des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhre  dnroh  einen  lin- 
geren  Stiel  mit  dem  Yorderdarme  zusammen. 

Nach  Reichert  bilden  sich  am  Kehlkopf  die  Anlagen  der  Gies* 
beckenknorpel  zuerst,  nach  Rathke  dagegen  treten  sbnmtliohe  Knor- 
pel zugleich  auf.  Beim  Menschen  erfolgt  dies  nach  Fleischmann 
in  der  achten  Embryonalwoche  und  zwar  soll  die  Anlage  der  Knorpel 
eine  seitlich  getrennte  sein,  die  erst  später  zu  einer  Vereinigung  führt 
Nach  KoUiker  entsteht  der  Schildknorpel  und  Ringknorpel  aus  einer 
einfachen  Anlage.  , 

Die  Bronchien  und  die  Luftsäckchen  entstehen  durch  fort- 
schreitende Theilung  der  inneren  Hohle  in  Form  von  Blindsäckchen  in 
der  gleichen  Art  wie  bei  Entwicklung  von  Drüsenbildungen.  Nach 
KSlliker  bietet  die  menschliche  Lunge  in  der  letzten  Hälfte  des  zwei- 
ten Monats  ein  granulirtes  Ansehen  ihrer  Oberflächen  dar,  welches 
durch  die  Anordnung  der  Luftbläschen  um  die  verzweigten,  primitiven 
Bronchien  herum  hervorgebracht  wird.  Durch  fortschreitende  weitere 
Theilung  der  Luftwege  und  der  Lungenbläschen  entwickelt  sich  all- 
mählig der  Zustand,  welcher  der  fertigen  Lunge  entspricht. 

Lange  Zeit  hindurch  sind  die  Limgen  sehr  klein  und  nehmen  nur 
einen  beschränkten  Kaum  in  der  hinteren  Abtheilung  der  Brust  ein.  Bei 
einem  etwa  4,5  Cm.  langen  Embryo  betrug  nach  Mengel  das  Gewichts- 
verhältniss  der  Lunge  zum  Korper  V26;  l>ei  einem  etwa  7,5  Cm.  lan- 
gen Embryo  V27;  bei  einem  11  Cm.  langen  Embryo  V41  und  bei  einem 
ausgetragenen  Kinde  Vto-  Nach  den  Untersuchungen  von  Huschko 
betrug  das  Verhältniss  bei  weiblichen  Neugeborenen  Vtö»  l>ei  männ- 
lichen Vöö« 

Veränderungen  nach  der  Geburt.  —  Nach  der  Geburt 
gehen  die  Lungen  in  Folge  des  Auftretens  der  Respiration  eine  rasche 
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und  bemerkbare  Aendernng  ein,  welche  sich  fast  auf  alle  ihre  Digen- 
thümlichkeiten  beziehen. 

Bei  einem  yollstaadig  entwickelten  Embryo  oder  einem  todtgebor- 
nen  Kinde  sind  die  Lungen  yerhältnissmäflsig  klein,  liegen  zusammen- 
gedrückt in  der  hinteren  Abtheilung  der  Brusthöhle  und  bedecken  die 
Seiten  des  Herzbeutels  nur  sehr  unvollständig ;  in  Folge  der  Respira- 
tion dehnen  sie  sich  aus  imd  bedecken  den  Herzbeutel,  soweit  er  in 
die  Pleurahöhlen  hineinragt,  yollständig;  zugleich  liegen  sie  den  Wan- 
dungen der  Brusthöhle  überall  an  und  erscheinen  weniger  zusammen- 
gedrückt und  von  abgerundeter  Form. 

Das  ISndringen  einer  grösseren  Menge  von  Luft  in  die  Lungen, 
welches  unmittelbar  nach  der  Geburt  statthat,  wandelt  ihr  Gewebe 
TOD  einer  derben,  schweren,  gelblich -rothen,  drüsenähnlichen  Sub- 
stanz in  ein  lockeres^  schwammiges,  helles,  rosenrothes  Gewebe  um, 
welches  im  Wasser  schwimmt.  Diese  gleichzeitige  Umwandlung  der 
Consistenz,  Farbe  und  Textur  tritt  zuerst  an  den  vorderen  Kändem 
auf^  verbreitet  sich  nach  rückwärts'  durch  die  Lungen  und  erscheint  meist 
in  der  rechten  Lunge  etwas  früher  als  in  der  linken. 

Das  absolute  Gewicht  der  Lungen,  welches  von  ihrer  Entstehung 
an  bis  zur  Geburt  nur  sehr  allmählig  zunimmt,  nimmt  nach  der  Geburt 
durch  die  grössere  Menge  von  Blut,  von  welchem  sie  durchströmt  wird, 
rasch  um  mehr  als  ein  Dritttheil  ihres  ursprünglichen  Gewichtes  zu; 
sie  wiegen  vor  der  Geburt  etwa  45  —  50  Granmies  und  nach  dem  Ein- 
tritte der  Respiration  65 — 75  Grammes.  —  Das  Gewichtsverhält- 
niss  der  Lungen  zum  Körpergewicht  ist  vor  der  Geburt  1  :  70,  nach 
Eintritt  der  Respiration  1  :  35  bis  40,  ein  Yerhältniss,  welches  sich 
während  des  weiteren  Lebens  nicht  mehr  wesentlich  ändert.  Das  s  p  e- 
ci fische  Gewicht  wechselt  in  der  gleichen  Zeit  von  1,056  zu  0,342. 

Der  Kehlkopf  wächst  während  der  Kindheit  sehr  langsam.  Ri- 
cherand  fand,  dass  die  Grösse  des  Organs  bei  einem  dreijährigen 
und  bei  einem  zwölfjährigen  Kinde  nicht  sehr  bedeutend  verschieden 
sei.  Bis  zur  Zeit  der  Pubertät  zeigen  der  weibliche  und  der  männliche 
Kehlkopf  keine  wesentlichen  Yerschiedenheiten.  Sie  besitzen  beide  zu 
der  Zeit  eine  ziemlich  geringe  Grösse,  einen  schlanken  Bau  und  eine 
abgerundete  Form,  namentlich  des  Schildknorpels.  Bei  den  wcibUchen 
Individuen  ändert  sich  von  diesen  Eigenthümlichkeiten  nur  die  Grösse, 
während  die  übrige  Beschaffenheit  die  gleiche  bleibt.  Bei  den  männ- 
lichen Individuen  treten  dagegen  während  der  Pubertätsperiode  ziem- 
lich rasch  Aenderungen  auf.  Der  Kehlkopf  tritt  stärker  hervor  und 
wird  an  dem  oberen  Theile  des  Halses  deutlicher  sichtbar;  die  Knorpel 
werden  breiter,  derber,  dicker,  die  Platten  des  Schildknorpels  drängen 
nach  vom  stärker  hervor  und  bilden  dadurch  einen  schärferen  Winkel, 
den  Adamsapfel,  miteinander.  Zur  gleichen  Zeit  wird  der  Einschnitt 
am  oberen  Rande  des  Schildknorpels  tiefer,  die  Entfernung  zwischen 
Schildknorpelwinkel  und  Giessbeckenknorpeln  wird  grösser  und  die 
Stimmbänder  verlängern  sich.  Auf  diese  Weise  vergrössert  sich  die 
Btinunritze  beim  Manne   viel   bedeutender   als  beim  Weibe  und  der 
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Kehlkopf  des  erwachBenen  Mannes  ist  mn   ein  Dritttheil  grosser  als 
derjenige  eines  Weibes. 

Gegen  das  mittlere  Lebensalter  hin  zeigen  die  Eehlkopfknorpel 
eine  Neigung  znr  Yerknocherung.  Diese  beginnt  zuerst  am  Schild- 
knorpel« Mtt  dann  am  Bingknorpel  und  zuletzt  an  den  Giessbecken- 
knorpeln  auf.  An  dem  Schildknorpel  beginnt  die  Yerknocherung  meist 
zuerst  an  den  Hörnern  und  an  den  hinteren  Eandem,  sie  schreitet 
längs  des  unteren  Randes  nach  vom  weiter  und  dehnt  sich  akdami 
allmahlig  auf  die  übrigen  Abtheilungen  des  Knorpels  aus.  —  Der 
Bingknorpel  verknöchert  zuerst  an  den  Seiten  vor  den  hinteren 
Gelenkflächen  und  erst,  wenn  die  Strecken  beiderseits  zwischen  den 
beiden  Gelenkflächen  verknöchert  sind,  greift  die  Yerknocherung  auch 
nach  hinten  und  vom  über.  —  Die  Yerknocherung  schreitet  an  den 
Giessbeckenknorpeln  von  unten  nach  oben  hin  vor. 

Die  Luftröhre  ist  bei  dem  Fötus  vom  und  hinten  abgeflacht, 
indem  sie  auch  von  vom  her  etwas  zusammengedrückt  ist;  die  Knor- 
pelenden berühren  einander  und  die  Höhle  enthält  nur  Schleim.  Mit 
dem  Auftreten  der  Respiration  eröflhet  sich  die  Luftröhre  mehr  und 
wird  vom  allmahlig  convex. 

Literatur  über  Kehlkopf  und  Luftröhre.  —  Betz,  Archiv  f.  phyaio- 
log.  Heilkunde  VIIL  —  biermer,  Verhandl.  der  physik.  med.  Gesellschaft 
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der  Umgebung  dca  Kehlkopfs  und  der 
Luftröhre. 

1.  SchilddrOse. 
Die  Schilddrüse,  glandula  MyrmtWea,  ist  ein  weiches,  röthliches, 
sehr  gefäesreiches  Organ,  welches  an  der  unteren  Abtheilung  des  Hal- 
ses liegt,  die  vorderen  uad  die  Seitenftächea  der  Luftröhre  umfaest  und 
an  die  Seitenwände  dca  Kehlkopfs  hinauf  ragt.  Sie  gehört  wie  die 
Milz  zu  den  BlutgefSssdrüsen,  ihre  Funktion  ist  jedoch  noch  nicht 
aufgeklärt.  Fig.  343. 

Fig.  343.    Lage  und  Oeatalt  derSobilddrOae. 

Vi 

Der  Kehlkopf  ist  mit  den  ihn  umgebenden  Thei- 
len  abKebildet  von  vom  zu  achen;  rechts  aind  die 
die  Schilddrilse  bedeckenden  Huakeln  erbalteüi  linka 
Bind  nie  entfernt,  h,  Zungenbein;  th,  m.  thy roo-hjoi- 
deuB;  oh,  m.  omo-hyoldeua;  Bh,  m.  atcrno-byoidenB ; 
Bt,  m.  atemo-thjreoideua ;  c,  Bingknorpel  und  mcm- 
branacrico-thyrcoidea;  tr,  Luftröhre ;  oe,  Speiseröhre j 
t,  rechter,  t',  linker  Lappen  der  Schilddrüse;  i,  lath- 
muB;  It,  m.  levator  gl.  thyreoideae. 

Die  Schilddrüse  besitzt  eine  uniegelmäs- 
eig  halbmondförmige  Gestalt,  indem  sie  aus 
zwei  seitlichen  Lappen  oder  Hörnern, 
lobi  laterales,  s.  comua  lateralia,  beatefat,  die 
durch  ein  Zwischenstück,  isthmiu,  miteinander 
verbunden  sind.    Im  Ganzen  ist  sie  nach  den 


582  Gefilssdrüsen  des  Halses. 

Seiten  und  nach  vorn  hin.  convex  und  bildet  einen  runden  Yorspning 
an  der  Luftröhre  und  dem  Kehlkopf.  Sie  wird  von  den  Mm.  sterno- 
hyoidei,  sterno-thyreoidei  und  omo-hyoidei  bedeckt  und  liegt  hinter 
diesen  den  Scheiden  der  grossen  Halsgefässe  an.  Ihre  hintere  (tiefe) 
Fläche  ist  concav;  mit  ihr  legt  sie  sich  an  die  Luftrohre  und  den 
Kehlkopf;  sie  reicht  gewöhnlich  so  weit  nach  hinten,  dass  sie  noch  den 
Pharynx  und  links  auch  die  Speiseröhre  berührt. 

Jeder  Seitenlappen  ist  in  der  Regel  5—8  Cm.  lang,  3—4  Cm.  breit 
und  1,5—2,5  Cm.  in  seiner  Mitte  dick;  der  rechte  Lappen  ist  meist  ein 
wenig  länger  und  breiter  als  der  linke.  Die  Hauptrichtuog  ^ines  jeden 
Lappens  geht  von  unten  schief  nach  oben  und  hinten,  etwa  von  dem 
fünften  oder  sechsten  Luftröhrenringe  an  zu  dem  hinteren  Rande  des 
Schildknorpels,  dessen  unteres  Hörn  sammt  dem  angrenzenden  Theile 
der  Scitenplatten  er  deckt.  Das  obere  Ende  des  Lappens  ist  dünner 
und  gewöhnlich  durch  Bindegewebe  mit  der  Seite  des  Schild-  und  des 
Ringknorpels  verbunden. 

Die  pars  transversa,  s,  isthmus,  welche  die  beiden  Seitenlappen  et- 
was über  ihrem  unteren  Rande  miteinander  verbindet,  ist  gewöhnlich 
etwa  1,5  Cm.  breit,  0,5 — 1,5  Cm.  dick.  Sie  liegt  gewöhnlich  vor  dem 
dritten  und  vierten  Luftröhrenring,  zeigt  aber  grosse  Ycrschiedenheiten 
in  Bezug  auf  Qrösse,  Gestalt  imd  Lage,  so  dass  damit  auch  die  Luft- 
röhrenabtheilung,  der  sie  anliegt,  entsprechend  wechselt.  Yon  dem 
oberen  Theile  des  Isthmus  oder  von  dem  anliegenden  Theile  eines  der  ' 
beiden  Lappen,  meist  des  linken,  geht  ein  konisch-länglicher  Fortsatz 
von  Drüsensubstanz,  wegen  seiner  Gestalt  und  Lage  Pyramide  oder 
mittlerer  Lappen,  pyramis,  s.  lobus  medlus,  genannt,  nach  auf- 
wärts gegen  die  Mitte  des  Zungenbeins  hin,  an  welches  sich  seine  Spitze 
durch  Bindegewebe  befestigt  Gewöhnlich  liegt  der  Fortsatz  etwas 
nach  links  hin;  manchmal  ist  er  oben  dicker  als  unten,  oder  ist  voll- 
ständig losgelöst,  oder  gar  in  zwei  Theile  gespalten;  manchmal  scheint 
er  nur  aus  Bindegewebe  zu  bestehen.  In  manchen  Fällen  steigen  Mus- 
kelfasern, welche  meist  von  dem  M.  thyreo -hyoideus  abstammen, 
manchmal  aber  auch  unabhängig  von  ihm  sind,  von  dem  Zungenbein 
zu  der  Schilddrüse  oder  ihrem  mittleren  Hörne  herab;  man  bezeichnet 
sie  als  M,  levator  glandulae  tht/reoideae.  Manchmal,  jedoch  selten,  fehlt 
der  Isthmus  und  die  Seitenlappen  sind  dann  durch  einen  bindegewe- 
bigen Strang  miteinander  verbunden. 

Das  Gewicht  der  Schilddrüse  schwankt  meist  zwischen  30  und 
60  Grammes;  es  ist  beim  Weibe  grösser  als  beim  Manne,  und  scheint 
bei  ersterem  sich  während  der  Menstruation  periodisch  zu  vergrössern. 
Die  Schilddrüse  ist  ausserdem  sehr  bedeutenden  Grösseveränderungen 
unterworfen  und  zeigt  manchmal  ganz  enorme,  krankhafte  Vergrösse- 
rungen,  welche  man  als  Kropf  bezeichnet.  Die  Farbe  der  Schilddrüse 
ist  gewöhnlich  dunkelbraunroth,  manchmal  dagegen  ist  sie  mehr 
gelblich. 

Struktur.  —  Das  Gewebe  dieses  Organs  ist  fest,  und  erscheint 
bei  der  Betrachtung  mit  unbewaffiietem  Auge  kömig.    Es  ist  von  einer 


FJB.    344.      Dnrohiobnitt    durch    eine 

leicht  hypertrophitche  Sohilddraae 

eines  ErwachBenen.    »/, 

a,  DrOBenalveolan  * ollitändig  mit  Zellen 
erfüllt;  b,  b,  DrOienbläBchen ,  bei  welcben 
vorzufjaweiae  die  peripberiichen  Zellen  er- 
halten lind;  c,  DrtlieDbia«shw,  an  weietaem 
auch  die  peripheritchen  Zellen  sunt  'fbeile 
fehlen  i  d,  Zwischencewebe.  Zeiohnang  von 
Fr.    Fisniej. 


dünnea  Lage  dichter  BindegewebsEQge,  welche  es  an  die  Nachbartheile 
anheftet,  umgeben.  Dasselbe  umgiebt  und  stützt  auch  die  GefSsse, 
welche  in  die  Drüse'  eindringen  und  trennt  ihre  Substanz  in  kleinere 
Abtheilungen  Ton  unregelmäseiger  Gestalt  und  Grösse.  Das  intersU- 
tielle  Bindegewebe  ist  frei  von  Fett  nnd  enthält  elastische  Fasern. 

Wenn  man  die  Schilddrüse  einschneidet,  fliesst  eine  glSnzende, 
gelbliche  Flilssigkeit  von  ihrer  Schnittfläche  ab,  welche  eine  grosso 
Zahl  kleiner,  geachloBsener  BiSechen  enthält;  diese  bestehen  aus  einer 
einfkchen,  äusseren  UmhÜllungsmembran  und  enthalten  eine  gelbliche 
FlOssigkeit  mit  zahlreichen  Zellkernen  ahnlichen  Bildungen  und  einigen 
Zellen  mit  deutlichen  Kernen.  Diese  Bläschen  sind  dicht  von  Capillar- 
getäasen  umgeben  und  sind  durch  Bindegewebe  zu  Gruppen  oder  un- 
ToIIkommenen  Läppchen  zusammengefügt. 


Fig.   345. 


Fig.  345.   Durohichoitt  durch 

die  inji-cirto  Schilddrüse  ei 
neB    Neugeborenen      »/, 

Ein  DrÜBcnliLppchen  ist  TOtiBt&n 
dig  dargettellt;  eine  Anzahl  ande- 
rer lieht  man  nur  in  ihren  Aand 
partieen.  1,  1,  einzeln«  Drüsen 
alveolen  des  mittleren  Lilpprhi>nB 
2,  ZwiBchengewebe;  3,  3  g  ÜBBere 
im  Zwischengewebe  verlaufende  Ge 
filsaBtäninichen ;  4,  4',  4  in  d  a 
Läppchen  eindringende  Stainn  chen 
welche  nm  die  einselnen  Alveolen 
dichte  Capillarnetse  bilden  Zeich 
nung  von  Fr.  Fiimer 

Sie  sind  meist  ohneVergros 
serong  eben  noch  sichtbar  und 
werden  bis  hirsekomgross  ihre 
GrÖBM  wechselt  bei  verschiede- 
nen IndiTiduen  ziemlich  bedeu 
tend.  Die  Bläschen  sind  ku 
gelmnd,  länglich  oder  abge 
flacht  und  sind  scharf  von  ein- 
ander zu  unterscheiden;  sie  enthalten  kleine,  rundliche  Zellen,  welche 
zum  Theil  dicht  an  einander  in  einer  einfachen  Lage  um  die  innere 
Fläche  herum,  wie  eme  Epithelschichte  liegen,  ausserdem  aber  die  Blas- 
ohflD  mehr  oder  weniger  vollständig  erfOllen,  wobei  sie  in  eine  klebrige 
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Flüssigkeit  eingebettet  sind.  Die  Flüssigkeit  gerinnt  durcli  Hitze  und 
doroh  Behandlung  mit  Alkohol,   behält  aber  ihre  Durchsichtigkeit  bei. 

Nach  neueren  Untersuchungen  enthalt  die  Substanz  der  Schilddrüse 
vorzugsweise  Eiweiss  mit  Spuren  von  Stearin  und  Olein,  einigen  Alkali- 
und  Erdsalzen  und  Wasser. 

£ine  der  hfiufigsten  pathologischen  Yeranderungen ,  welchen  die 
Schilddrüse  imterworfen  ist,  besteht  in  einer  Ansammlung  colloider 
Substanz  in  ihrem  Inneren ;  diese  Yeranderung  ist  so  häufig ,  dass  man 
bei  Erwachsenen  die  Schilddrüse  selten  ohne  solche  Ansammlungen  fin- 
det, die  bald  nur  kleine  Abtheilungen  des  Organs,  bald  den  grosseren 
Theil  desselben  einnehmen.  Sie  sind  stets  mit  einer  Yergrosserung  der 
einzelnen  Lappchen  verbunden ,  die  manchmal  sehr  bedeutend  wird  und 
enorme  YergrSsserungen  des  ganzen  Gebildes  zur  Folge  haben  können. 

Die  Arterien  der  Schilddrüse  stammen  aus  der  Schlüsselbeinschlagader,  als  art» 
ihyreoidea  inferior,  nnd  der  äusseren  Eopfschlagader,  als  art,  thyreoidea  superior, 
zu  denen  sich  manchmal  noch  eine  Art.  thyreoidea  ima  gesellt.  Die  Arterien 
zeichnen  sich  durch  eine  verhältnissmässig  bedeutende  GrGsse  und  durch  zahl- 
reiche und  lange  Anastomosen  aus;  sie  endigen  in  einem  Gapillargefässnetz  an 
der  Aussenseite  der  Bläschen.  —  Die  Venen,  welche  gleichfalls  sehr  gross  sind, 
bilden  an  der  Oberfläche  Netze,  aus  denen  jederseits  eine  obere,  mittlere  und  un- 
tere Schilddrüsenvene  entspringt.  Die  obere  und  mittlere  Vene  münden  in  die 
Yenajugularis  interna  oder  communis,  die  untere  geht  aus  einem  Geflechte  vor  der 
Luftröhre  hervor  und  mündet  rechts  in  den  Beginn  der  Vena  cava  superior,  links 
in  die  Vena  anonyma.  —  Die  Lymphgefässe  der  Schilddrüse  sind  sehr  gross 
und  zahlreich  und  verbinden  sich  mit  den  übrigen  Lymphgef&ssen  des  Halses.  — 
Die  Nerven  stammen  vom  Lungenmagennerven  und  vom  mittleren  und  unte- 
ren Halsganglion  des  Nervus  sympathicus. 

Entwicklung.  —  Nach  Remak  entwickelt  sich  die  Schilddruse 
aus  der  vorderen,  seitlichen  Wand  des  Schlundes.  Bei  einem  dreimo- 
natlichen, menschlichen  Embryo  fand  Eolliker  die  Schilddrüse  beste- 
hend aus  einer  Anzahl  isolirter  Bläschen  mit  runden  Zellen  in  ihrem 
Inneren.  Die  Vermehrung  dieser  Bläschen  soll  nach  Kolli k er  durch 
Abschnürung,  oder  auch  durch  Enospenbildung  zu  Stande  kommen. 
Der  transversale  Theil  geht  allmählig  aus  der  Vereinigung  der  Seiten- 
lappen hervor.  Beim  Fötus  und  beim  Kinde  ist  die  Schilddrüse  ge- 
wohnlich verhältnissmässig  grosser,  als  im  späteren  Leben;  bei  Neuge- 
borenen ist  das  Verhältniss  des  Qevnchts  der  Drüse  zum  Korpergewicht 
wie  1  :  240  bis  400,  beim  Erwachsenen  wie  1  :  1800.  Bei  zunehmen- 
dem Alter  wird  die  Schilddrüse,  meist  durch  reichliche  Kalkablagerun- 
gen in  ihre  Substanz  bedeutend  härter;  in  manchen  Fällen  erweicht  sie 
in  ausgedehntem  Maasse. 

Literatur  über  die  Schildrüse.  —  Bardeleben,  observ.  microsc.  de 
glandularum  ductu  excret.  carentium  struct.  diss.  Berol.  1841.  —  Cru- 
veilhier,  trait^  d*anatomie  descript.  —  Ecker,  Zeitschrift  f.  rat  Medic. 
Bd.  VI.;  Blntgefässdrüsen  in  Wagner's  Handwörterbuch.  —  Eulenburg, 
anatom.-phys.  Untersuchungen  über  die  Schilddrüse,  Archiv  f.  gemeinschaft- 
liche Arbeiten,  IV.  —  Frey,  Vienteljahrsschrift  der  naturf.  Gesellschaft  in 
Zürich,  Bd.  VIII.;  Histologie.  —  le  Gendre,  de  la  thyroide,  th^se,  Paris 
1852.  ^    He  nie,  allgemeine  Anatomie.  ^    Jones,   thyroid  gland  in  Todd 
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Gyclopaedia.  ~  Eohlrausoh,  Müller*s  Archiv,  1853.  —  Eölliker,  Ge- 
webelehre. —  Morgagni,  ad versaria  anatomica.  —  Panagiotides,  de 
gland.  thjreoid.  structura  penitiori,  diss.  Berol.  1847.  —  Panagiotides 
und  Wagner,  einige  Beobachtungen  üb.  die  Schilddrüse  in  Froriep's  Noti- 
zen, Bd.  40.  —  Rokitansky,  Zeitschrift  d.  Wiener  Aerzte  1847;  zur  Ana- 
tomie des  Kropfes,  Denkschriften  d.  Akademie  zu  Wien  1849.  —  Simon, 
phil.  transactions.  1844.  —  Wharton,  adenographia.  ^ 

2.    Die  Thymusdrüse. 

Die  Thymus  oder  innere  Brustdrüse,  glandula  thymuSj  s.  corpus 
thyinicunif  ist  ein  nur  in  der  ersten  Lebenszeit  bestehendes  Organ,  welches 
seine  stärkste  Ausbildung  etwa  am  Ende  des  zweiten  Jahres  erreicht,  zu 
welcher  Zeit  es  nicht  nur  im  Wachsthum  stille  steht,  sondern  von  wel- 
chem Zeitpunkt  an  es  auch  allmählig  kleiner  wird,  um  endlich  ganz 
zu  verschwinden.  Ihre  eigentliche  Funktion  ist  nicht  vollständig  er- 
wiesen, allein  sie  gehört  in  die  Klasse  der  den  Lymphdrüsen  nahe- 
stehenden Gefässdrüsen  und  ist  im  kindlichen  Alter  wahrscheinlich 
mit  bei  der  Blutbildung  betheiligt.  Bei  zweijährigen  Kindern  bildet 
sie  einen  schmalen,  langen  Drüsenkorper,  welcher  vom  unteren  Ende 
des  Halses  aus  sich  in  die  obere  Abtheilung  der  Brust  erstreckt;  unten 
liegt  sie  im  vorderen  Mediastinalraum  dicht  hinter  dem  Brustbein  und 
vor  den  grossen  Qefässen  und  dem  Herzbeutel,  oben  ragt  sie  vor  der 
Luftröhre  her  gegen  den  Hals  hin.  Sie  besitzt  eine  grauröthliche  Farbe, 
eine  weisse,  schwammige  Consistenz  und  ein  gelapptes  Ansehen.  Sie 
besteht  aus  zwei  Seitentheilen  oder  Lappen,  welche  einander  längs  der 
Mittellinie  berühren  und  von  nahezu  symmetrischer  Gestalt  sind;  dage- 
gen sind  sie  meist  nicht  ganz  gleich  gross,  indem  bald  der  linke,  bald 
der  rechte  Lappen  etwas  grösser  erscheint.  Oft  ist  eine  Verbindungs- 
masse zwischen  den  beiden  Lappen  vorhanden,  und  oft  bilden  sie  nur 
eine  gemeinschaftliche  Masse. 

Jeder  Seitenlappen  besitzt  eine  länglich  dreieckige  Form  mit  nach 
unten  gerichteter  Basis.  Die  Spitze  ragt  an  dem  Halse  gewöhnlich 
bis  zum  unteren  Rande  der  Schilddrüse  in  die  Höhe.  Die  Basis  liegt 
dem  oberen  Ende  des  Herzbeutels  auf,  an  das  sie  durch  Bindege- 
webe angeheftet  ist.  Ihre  vordere  Fläche  ist  leicht  convex,  liegt 
dicht  hinter  dem  oberen  Theile  des  Brustbeins  und  reicht  beim  Neuge- 
borenen bis  zum  vierten  Rippenknorpel.  An  das  Brustbein  ist  sie  durch 
Bindegewebe  befestigt,  am  oberen  Ende  schieben  sich  jedoch  die  Ur- 
sprünge der  Mm.  stemo-hyoidei  und  stemo-thyreoidei  dazwischen,  welche 
Muskeln  sie  auch  an  dem  Halse  bedecken.  Die  hintere  Fläche  ist 
leicht  concav,  legt  sich  unten  an  den  Herzbeutel,  etwas  weiter  hinauf 
an  den  Aortenbogen,  und  die  aus  ihm  entspringenden  Gefasse,  sowie 
an  die  linke  Yena  anonyma  an,  mit  welchen  Theilen  sie  durch  Bin- 
degewebe verbunden  ist;  am  Halse  liegt  sie  unmittelbar  vor  der  Luft- 
röhre. Ihre  äusseren  Ränder  berühren  die  entsprechenden  Ränder 
der  Mittelfelle  in  der  Nähe  der  Aa.  mammariae  intemae,  und  an  dem 
Halse  die  Scheiden  der  Carotiden.  Die  inneren  Ränder  verbinden 
sich  mit  einander.    Die  Grösse  der  Thymus  wechselt  mit  den  Stadien 
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ihrer  fintviokhmg;  rar  Ztst  der  Oebini  U  ids  B— «-(te.  hmg  und  an 
ihrer  ooteren  Abtheilnn^  etwa  3 — 4  Cim.  bnit  oaA  I  XJtn.  dick.  Sie 
wiegt  zn  der  Zeit  ebn%  15—20  OramiDM.  Ihr  gpwM— hee  GTeiricht  be- 
trägt Anfluigi  1,06  und  Tennindert  noh  mit  der  Bflokbildang:  der  Dr&se. 
Die  Substanz  der  ThymnsdrOae  entUU  luthezii  80'*/o  Wasser,  von 
ihren  festen  Bcstandtheilen  wiegen  fUweiss  und  Fibrin  am  meisten, 
und  diesen  sind  leimgebende  Substanz  und  einige  phoaphoreaore  und 
Ohlor-Alkflliea  beigemengt. 

Struktur.  —  Beide  Seitentheile  der  ThTmnsdrOse  sind  tod  einer 
besosderen,  bindegewebigen  HüUe  umgeben,  welche  die  kleineren,  diA 
Drfise  zusammensetsenden  Abtheilungea  gemeinBchaftlioh  in  sich  ein- 
schliesM.  Nach  ftutfernung  dieser  Hülle  treten  zahlreiche,  zusammen- 
gedrückte Lfippchen  hervor,  welche  meist  0,5 — 1,0  Cm.  im  Durchmes- 
ser besitzen  und  durch  sehr  zartes  Zwischengewebe  mit  einander  rer- 
bunden,  die  Oesammtmasee  der  Drüse  bilden.  Diese  primSren  Läppchen 
sind  aus  kleineren,  gleichfaUs  abgeflachten,  bimfSrmigen,  sekundären 
Fig.  346. 


;.    346. 

Seoki 

rechter 

Dn 

rch 

initt  duToh  ein  L&ppc 

heu 

dei 

Kalbi 

.tbjmuB, 

nach  Hi 

».  »y 

Man  flbartieht  an  demselben  die  Ver- 
scbmeliDDg  der  Acini  und  ihrer  HSblen. 
1,  Hshlen  der  oinzelnen  Tbymuaiapp- 
chen,  welche  an  eiazelnen  Stellen  sum 
zur  Bildung  des  CeutralltaDKls  verbin- 
den;  2,  Thjmusläppchen  j  3,  ZwiBchen- 
Tüume  zwUcken  den  ein  Keinen  Läpp- 
chen. 

Fig.  317.      Schematiacher   Dnrch- 

schnitt  eines   ThjmuBl&ppchenB, 

nach  His.    </, 

1,  Centralkanal;  2,  ächte  ECUen  der 
kleinen  Tbyraualäppcben ;  3,  oben,  ito- 
lirt  aufsitzende  Äcini,  unten,  Thymus- 
läppchen.  Die  dunkler  achrafTirte  Ab- 
tbeilung  ist  der  Zwiachenraum  zwischen 
den  Läppchen  (unächte  Hßhlej. 

Fig.  348.  L^mphgefäBBstammchen 

aus    den    mteracinSsen     Käumea 

der  Thymus,  nach  Hifl.     B/t 

1,  Lymphgef^aetämmchen  mit  seinen 
Wurzeln,  welche  zwischen  den  Läppehen 
3,  hervorkommen  i  2.  Läppchenkanal. 

Läppchen  zuBammengesetzt,  welche 
mit  ihren  breiten  Seiten  nach  aus- 
sen gekehrt,  dicht  an  einander  lie- 
gen und  rund  um  einen  Centrat- 
Strang  angeordnet  sind ;  dieser 
zieht  leicht  spiralig  gewunden  dnrdi 
jede  seitliche  Hälfte  hindurch. 
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Durchsohneidet  man  die  Thymus,  so  sammelt  sich  auf  der  Schnitt- 
fläche eine  milchige  Flüssigkeit  an,  welche  reich  an  Kernen  und  klei- 
nen kernhaltigen  Zellen  ist.  —  Die  Grenzen  der  Läppchen  und  der 
grösseren  Stämmchen  werden  von  einer  sehr  dünnen,  leicht  streifigen 
Hülle  (Simon)  gebildet,  welche  in  dem  gesammten  Organ  mit  einander 
zusammenhängt.  Die  Substanz  innerhalb  dieser  Hülle  erscheint  auf  den 
ersten  Blick  vollständig  aus  den  bereits  erwähnten  Kernen  und  kern- 
haltigen Zellen  zusammengesetzt.  Dieselben  besitzen  einen  Durohmes- 
ser von  4,5—6,5  /*  und  erscheinen  nach  den  Untersuchungen  von  His 
vorzugsweise  als  Zellen,  von  denen  jedoch  viele  nur  eine  sehr  geringe 
Protoplasmahülle  um  die  Kerne  besitzen.  Eine  genauere  Untersuchung 
ergiebt  femer,  wie  Billroth  und  His  zuerst  angaben,  dass  diese  Zel- 
len nicht  frei  liegen,  sondern  in  ein  äusserst  feines,  adenoides  Netzwerk 
eingelagert  sind,  welches  in  ähnlicher  Weise  von  Capillargefässen  durch- 
zogen wird,  wie  wir  dies  bei  den  Solitärfollikeln  des  Darms  u.  s.  w. 
angegeben  haben,  mit  denen  die  Thymus  in  der  Struktur  fast  vollstän- 
dig übereinstimmt. 

Nach  Astley  Cooper  bildet  der  in  dem  Centralstrang  enthaltene 
Centralkanal  eine  zusammenhängende  Höhle,  dessen  Verzweigungen 
sowohl  in  die  primären ,  wie  in  die  sekundären  Läppchen  eindringen. 
Die  Existenz  des  Centralkanals  ist  von  mehreren  Seiten  angefochten 
worden,  wurde  aber  von  His  in  allen  Läppchen  gleichfalls  nachgewie- 
sen, obgleich  er  ihm  nur  eine  vorübergehende,  entwicklungsgeschicht- 
liche  Bedeutung  beilegt.  Auch  ist  von  Simon  nachgewiesen ,  dass  die 
ursprüngliche  Entwicklung  der  Drüse  von  einem  dem  Centralkanale 
entsprechenden  einfachen  Rohre  ausgeht. 

Die  Arterien  der  Thymus  stammen  von  verschiedenen  Aesten 
der  Aa.  subclavia  und  carotis  externa  und  kommen  zum  Theil  direkt  aus 
diesen  Stämmen  hervor;  sie  endigen  in  Capillametzen,  welche  rundum 
und  in  den  einzelnen  Follikeln  ausgebildet  sind. 

Die  Venen  treten  fast  ausschliesslich  in  die  Vena  anonyma  si- 
nistra  ein.  Die  Lymphgefässe  der  Thymus  sind  zahlreich  und 
gross;  sie  verlaufen  nach  His  je  zu  zwei  oder  mehr  mit  den  grösseren 
Blutgefässen  und  entstehen  aus  kleinen  Röhren,  welche  aus  der  Mitte 
der  kleinen  Läppchen  kommen  und  dort  wahrscheinlich  mit  dem 
Centralkanal  in  Verbindung  stehen;  in  der  Umgebung  der  Läppchen 
bilden  sie  grössere  Stämmchen,  die  dann  zu  den  die  Blutgefässe  be- 
gleitenden Hauptstämmchen  hingehen. 

Die  Nerven  der  Thymusdrüse  sind  äusserst  fein;  nach  A.  Coo- 
per stammen  sie  vom  Lungenmagennerv  und  vom  Sympathicus;  über 
ihre  feinere  Endigung  ist  noch  nichts  bekannt. 

Entwicklung.  —  Nach  den  Untersuchungen  von  Simon  am 
Schweins-  und  Kalbsembryo  besteht  die  Thymus  zu  der  Zeit,  zu  wel- 
cher sie  zuerst  beobachtbar  ist,  aus  einem  einfachen  geschlossenen  Rohr, 
weiches  längs  der  Carotis  liegt.  Der  Inhalt  dieser  Röhre  ist  granulirt, 
ohne  regelmässige  Zellen  (P) ,  die  Wandungen  sind  dünn  imd  homogen. 
Die  Röhre  steht  in  keiner  Verbindung  mit  der  Respirationsschleimhaut, 
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wie  Arnold  angenommen  hat,  und  ist  von  yom  herein  yoUstandig 
getrennt  von  der  Schilddrüse.  Nach  einiger  Zeit  treten  längs  des  gan- 
zen Eohrs  kleine  Bläschen  auf  und  bilden  so  seitliche  Ausbuchtungen, 
in  welchen  kernhaltige  Zellen  enthalten  sind,  und  welche  sich  bald 
weiter  in  Gruppen  von  zwei  bis  vier  Ausbuchtungen  theilen;  diese 
Theilung  setzt  sich  so  lange  fort ,  bis  die  Form  der  entwickelten  Drüse 
entstanden  ist.  Bei  einem  siebenwöchentlichen  menschlichen  Embryo 
hat  E Olli k er  die  Thymus  unten  gelappt,  oben  einfach  gesehen;  etwa 
in  der  neunten  Woche  besteht  die  Thymus  aus  zwei  kleinen,  parallelen, 
verlängerten  Abtheilungen,  welche  hauptsächlich  an  dem  oberen  Theil 
des  Herzbeutels  anliegen  und  unter  dem  Mikroskope  eine  scharf  um- 
schriebene, röhren  -  bläschenförmige  Struktur  zeigen.  In  der  zwölften 
Woche  ist  die  Thymus  breit  und  ihre  Oberfläche  vollständig  mit  Läpp- 
chen bedeckt.  Von  da  an  wächst  sie  fortwährend  bis  zur  Geburt,  be- 
sonders rasch  im  siebenten,  achten  und  neunten  Monat. 

Nach  der  Geburt  wächst,  wie  schon  erwähnt,  die  Thymus  bis 
etwa  zum  zweiten  Jahre.  Nach  dem  zweiten  Jahre  fangt  sie  an  abzu- 
zunehmen, und  wird  nach  und  nach  bis  gegen  das  zwölfte  Jahr  hin 
vollständig  in  eine  Fettmasse  umgewandelt,  indem  das  Drüsengewebe 
durch  eine  auf  der  Oberfläche  der  Acini  und  in  den  Scheidewänden 
zwischen  ihnen  auftretende  Fettablagerung  verdrängt  wird.  Zur  Pu- 
bertätszeit ist  die  Thymus  im  Allgemeinen  in  ein  Gewebe  umgewandelt, 
welches  mit  der  Thymussubstanz  keine  Aehnlichkeit  mehr  hat,  ge- 
wöhnlich bräunlich  aussieht  und  aus  Bindegewebe  und  atrophischem 
Fett  besteht.  In  Ausnahmsfällen  erhält  sie  sich  länger,  und  kann  man 
noch  bis  zum  zwanzigsten  Jahre  manchmal  Spuren  von  Thymussubstanz 
nachweisen. 

Die  Thymus  zeigt  keinen  Unterschied  bei  den  beiden  Geschlechtem. 
Sie  findet  sich  nach  Simon  bei  allen  lungenathmenden  Thieren. 

Literatur  über  die  Thymusdrüse.  —  Berlin,  Archiv  f.  holl.  Beitrage. 
—  Billroth,  Beiträge  zur  pathologischen  Histologie.  —  Co  o per,  anatomy 
of  the  thymus  gland,  London  1832.  —  Ecker,  »Blutgefässdrüsenc ,  Wag- 
ner's  Handwörterbuch.  —  Friedleben,  d.  Physiologie  der  Thymusdrüse, 
Frankfurt  1858.  —  Gerlach,  Gewebelehre. —  Günsburg,  üb.  d.  geschieht. 
Körper  der  Thymus  in  Zeitschrift  f.  klin.  Med.  VL  —  Haugsted,  Thymi 
in  hom.  et  per.  ser.  animal.  decript.  Hafniae  1832. —  His,  Beiträge  zur  Kennt- 
niss  der  z.  LymphgeHisssyst.  geh.  Drüsen.  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zoo- 
logie, X.  —  Jendrassik,  Untersuchungen  üb.  den  Bau  d.  Thymusdrüse. 
Wiener  Sitzungsberichte  1866,  Okt.  —  Jones,  thymus  gland  in  Todd  Cy- 
clop.  —  Kölliker,  Gewebelehre.  —  Leydig,  Histologie.  —  Lucae,  ana- 
tomische Untersuchungen  d.  Thymus.  Frankfurt  1811;  anat.  Bemerkungen 
über  die  Höhlen  der  Thymus.  Nürnberg  1813,  —  Melchior,  de  structura 
glandulae  thymus,  diss.  Jenae  1859.  —  Eestelli,  de  thymo,  obs.  anat.- 
phys.  Ticini  Regii  1845.  —  Simon,  a  physiological  essay  on  the  thymus 
gland,  Lond.  1845. 

B.    Perspirationsorgan ,  organon  perspirationis. 

Die  äussere  Haut. 

Die  äussere  Haut,  integumentiim  commune,  führen  wir  hier  bei 
den  Athmungswerk^eugen  auf,   obgleich   sie   nur  nach  einer  Richtung 


Aeusserc  Baut.  589 

hin  zu  ihnen   zu  rechnen   ist,    und   obgleich  ihr  noch  andere  wichtige 
Funktionen  zukommen. 

Als  allgemeine  Hülle  des  Körpers  schützt  sie  die  übrigen  Theile 
desselben  und  dient  ihnen  durch  ihre  feste  Anlagerung  theilweise  zur 
Stütze,  sie  ist  daher  auch  als  äusseres  Stützorgan  des  Körpers  zu  be- 
trachten und  würde  in  dieser  Richtung  den  übrigen  Stützapparaten  des 
Körpers  beizuordnen  sein.  Aber  auch  zu  den  Sinnesorganen  gehört  die 
äussere  Haut,  indem  sie  durch  die  mit  eigenthümlichen  Endorganen  in 
ihre  Substanz  eintretenden  Qefühlsnerven  vorzugsweise  zum  Gefühlsorgan 
ausgebildet  ist. 

Es  müsste  also  die  Haut  eigentlich  bei  drei  Abtheilungen  in  der  Be- 
trachtung untergebracht,  oder  sie  müsste  gesondert  betrachtet  werden. 
Ich  halte  es  für  zweckmässig ,  sie  im  Allgemeinen  bei  den  Respirations- 
organen abzuhandeln  und  auf  die  in  ihr  enthaltenen  eigenthümlichen 
Endorgane  des  Nervensystems  später  genauer  zurückzukommen. 

Die  äussere  Haut  umgiebt  den  Körper  als  überall  vollständig  ge- 
schlossene Hülle,  welche  an  den  TJebergängen  in  die  Respirations-, 
Yerdauimgs-  und  Urogenital- Organe  sich  in  die  diesen  angehörende 
Schleimhaut  umschlägt. 

Sie  besteht  aus  drei  Schichten,  der  Oberhaut,  der  Lederhaut  und 
dem  XJnterhautzellgewebe ;  von  diesen  drei  Schichten  sind  jedoch  nur 
zwei  scharf  von  einander  geschieden,  nämlich  die  beiden  ersteren, 
während  die  beiden  letzteren  allmählig  in  einander  übergehen  und  da- 
her auch  von  Vielen  als  eine  einzige  Schichte  angesehen  werden. 

Die  wesentliche  Grundlage  der  Haut  ist  die  Lederhaut,  wahre 
Haut,  cutis  Vera,  s,  denna,  s.  coriutn^  s.  corpus  papilläre,  Sie  ist 
sehr  gefass  -  und  nervenreich ,  äusserst  zähe  und  fest,  dabei  aber  weich 
und  dehnbar  und  passt  sich  durch  diese  Eigenschaften  allen  Yerän- 
derungen  der  Form  leicht  an,  ohne  dadurch  wesentlich  an  Festig- 
keit einzubüssen.  Nach  aussen  ist  sie  allseitig  von  der  Oberhaut  be- 
deckt, und  nach  innen  durch  das  Unterhautbindegewebe  an  die 
unterliegenden  Theile  angeheftet.  —  Dieses  Unterhautbindege- 
webe, Stratum  subcutaneunif  tela  subcutanea,  geht  aus  den  tieferen 
Schichten  der  Lederhaut  ohne  scharfe  Grenze  hervor  und  ist  aus  Zü- 
gen von  Bindegewebe  und  elastischen  Fasern  zusammengesetzt,  welche 
sich  in  den  verschiedensten  Richtungen  mit  einander  kreuzen  und  da- 
durch mehr  oder  weniger  weite  Maschenräume  bilden,  die  an  manchen 
Körperstellen  reichlich  von  Fettgewebe  erfüllt  sind.  Man  bezeichnet 
diese  Schichte  daher  auch  als  Unterhautfettgewebe,  oder  als 
Fettpolster,  pannicfUus  adiposus.  Von  der  geringeren  oder  stärkeren 
Entwicklung  des  Unterhautgewebes  und  von  seiner  lockeren  oder  derberen 
Beschaffenheit  ist  die  Beweglichkeit  der  Haut  abhängig.  An  vielen 
Stellen  ist  die  Verbindung  der  Haut  mit  den  tieferen  Lagen  dicht  und 
fest,  wie  an  der  Palmarfläche  der  Hand,  an  der  Fusssohle,  an  den 
Seitenrändern  der  Finger  und  der  Zehen,  an  der  Schädeldeckc ,  den 
Lippen  u.  s.  w.,  an  anderen  Stellen  ist  sie  mehr  locker  und  beweg- 
lich;  doch   kann   diese  Beweglichkeit   bedeutend   vermindert  werden, 


690.  Aeuflsere  Haut. 

wenn  durch  starke  Fetteinlagerungen  die  Maschen  des  Unterhautfett- 
gewebes gespannt  werden.  Am  reichlichsten  kommen  solche  Fettein- 
lagerungen in  dem  Unterhautgewebe  der  Gesässgegend  und  der  Bauch- 
decken vor;  beim  Weibe  auch  in  der  Umgebung  der  Brust.  An  an- 
deren Stellen  tritt  die  Haut  direkt  mit  quergestreiften  Muskeln  in  Ver- 
bindung, wie  dies  am  ausgebildetsten  um  die  Oeffnungen  des  Gesichtes 
Statt  hat. 

Die  Lederhaut  besteht  aus  einer  dichten  gefässreichen Faserlage, 
welche  gegen  die  Oberhaut  hin  noch  von  einer  feinen  Membran,  tnem- 
bf'ana  propria,  s,  limitans,  abgeschieden  sein  soll.  Allerdings  kann  von; 
dem  Corium  keine  obetfiachliche  Schichte  abgetrennt  werden,  sondern 
dieselbe  ist  in  ihrer  Bildung  gleichmässig  bis  zur.Oberfl&che;  aber  an  den 
kleineren  Drüsengangen,  welche  mit  dem  Cbrium  in  ununterbrdehenet 
Verbindung  stehen,  ist  eine  solche  Begranzungsschichte  vorhabden,  und 
da  ausserdem  beim  Fötus  zwischen  der  sich  bildenden  Cutis  und  der 
Lederhaut  eine  dfinne,  homogene  Membran  liegt,  so  kann  man  das 
Vorhandensein  einer  solchen  innig  mit  der  Lederhaut  verbundenen 
Membrana  limitans  um  so  mehr  annehmen,  als  auch  bei  den  Schleim^ 
häuten  eine  ähnliche  Membran  wahrnehmbar  ist. 

Die  fibröse  Grundlage  der  Lederhaut  wird  durch  ein  sehr  festes, 
dichtes  und  zähes,  von  Blut-  und  Lymphgefässen  durchzogenes  Netz- 
werk dicht  verwebter  Fasern  gebildet.  Die  Fasern  bestehen  vorzugs- 
weise aus  dichten  Bindegewebszügen ,  welche  gegen  die  Oberfläche  hin 
feiner  und  gleichmässiger  werden ;  sie  sind  von  grösseren  oder  geringeren 
Mengen  elastischer  Fasern  in  den  verschiedenen  Abtheilungen  durch- 
zogen. Das  Netzwerk  wird  gegen  die  Oberhaut  hin  so  dicht  und  fein, 
dass  die  einzelnen  Fasern  unter  dem  Mikroskope  nur  nach  dem  Zer- 
zupfen wahrnehmbar  sind,  während  ohne  diese  Manipiüation  das  ganze 
Gewebe  vollständig  gleichmässig  erscheint.  Gegen  das  Unterhautfett- 
gewebe hin  wird  das  Geflechte  dagegen  allmählig  lockerer,  die  Ma- 
schenräume werden  weiter  und  weiter,  sie  nehmen  die  Talg-  und 
Schweissdrüsen  auf  und  nehmen  allmählig  den  Charakter  des  Untere 
hautfettgewebes  vollständig  an,  indem  sich  gleichfalls  Fettgewebe,  in  die 
Maschenräume  einzulagern  beginnt. 

In  verschiedenen  Abtheilungen  der  Haut  sind  ferner  Züge  von 
glatten  Muskelfasern ,  bald  in  oberflächUcheren ,  bald  in  tieferen  Schich- 
ten eingelagert.  In  der  Umgebung  der  Haarbälge  haben  sie  eigenthüm- 
liche  Anordnungen,  die  wir  weiter  unten  besprechen  werden,  sonst 
sind  sie  in  übereinander  liegenden  Netzen  zwischen  die  bindegewebigen 
Züge  eingelagert.  An  einzelnen  Stellen,  wie  z.  B.  am  Brust warzenhof 
zeigen  sie  eine  kreisförmige  Anordnung. 

Wegen  des  allmähligen  Uebergangs  der  Lederhaut  in  das  Unter« 
hautgewebe  lässt  sich  ein  bestimmtes  Maass  ihrer  Dicke  nicht  angeben. 
Man  giebt  dieselbe  gewöhnlich  als  zwischen  1  und  4  Mm.  schwankend 
an.  Als  Begel  kann  man  annehmen ,  dass  sie  an  den  hinteren  Abtbei- 
lungen des  Kopfes,  Halses  und  Stammes  dicker  ist,  als  an  den  vorde- 
ren Abtheilungen  dieser  Theile;  an  den  Extremitäten  ist  sie  im  Allge-? 
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meinen  aussen  dicker  als  innen.  Sehr  dick  ist  die  Lederhaut,  wie  die 
Oberhaut,  an  der  Fusssohle  und  an  der  Hohlhandfläche.  Beim  Weibe 
ist  sie  dünner,  als  beim  Manne. 

Bei  der  Beschreibung  trennt  man  die  Lederhaut  in  zwei  Lagen, 
welche  jedoch  keine  scharfe  Scheidung  zeigen.  Die  pars  reticularis 
ist  die  tiefere,  deutlicher  aus  einem  Maschenwerk  bestehende  Abthei- 
lung, welche  die  Haarbälge,  die  Talg-  und  Schweissdrusen  in  sich 
aufnimmt,  sich  dagegen  nicht  an  der  Bildung  der  Papillen  betheiligt; 
diese  letzteren  werden  vielmehr  von  der  gleichmässigeren,  dichteren  pars 
papillaris  gebildet,  welche  nur  die  obere  Abtheilung  der  Haar  bälge 
und  der  Drüsen  aufnimmt,  dagegen  hauptsächlich  die  Grundlage  für 
die  Erhebungen  abgiebt,  in  welcher  sich  die  Endverbreitungen  der 
Nerven  und  Gefässe  vorzugsweise  entwickelt  finden. 

Die  freie  Oberfläche  der  Lederhaut  ist  an  vielen  Stellen  mit  gros- 
seren oder  kleineren  Furchen  ^  welche  sich  auch  an  der  bedeckenden 
Epidermis  ausprägen,  versehen.  Die  grosseren  derselben  finden  sich 
an  den  Gelenken,  in  der  Hohlhandfläche  u.  s.w.;  die  feineren  Furchen 
durchschneiden  einander  unter  den  verschiedensten  Winkeln ,  sind  über 
die  gesammten  Oberflächen  her  zu  sehen  und  treten  namentUch  am 
Rücken  der  Hand  sehr  deutlich  hervor.  Diese  Furchen  sind  bereits  in 
der  frühesten  Anlage  beim  Fötus  vorhanden;  sie  sind  daher  unabhän^g 
von  durch  die  Muskelthätigkeit  und  der  Biegimg  der  Gelenke  hervor- 
gebrachten Faltungen.  Die  Furchen  und  Bunzeln,  welche  sich  bei 
älteren  Personen  flnden ,  sind  zum  Theil  Folge  oft  in  gleicher  Richtung 
wiederkehrender  Hautfaltungen,  zum  Theil  Folge  des  Schwundes  der 
unter  der  Haut  gelegenen  Weichtheile.  Feine,  gebogen  verlaufende 
Leisten  mit  zwischenliegenden  Furchen  ziehen  über  die  Hohlhand-  und 
Sohlenfläche ;  sie  sind  der  Ausdruck  von  in  Reihen  angeordneten  Haut- 
papillen,  welche  nachfolgend  beschrieben  werden. 

Die  Hautwärzchen,  papillae  corii,  bilden  kleine  Erhabenheiten, 
welche  die  äussere  Oberfläche  der  Lederhaut,  ziemlich  dicht  besetzen; 
sie  besitzen,  wie  bereits  oben  erwähnt,  eine  gleichmässige,  dichte 
Grundlage  von  Bindegewebe  mit  nur  geringer  Andeutung  von  Faser- 
zügen, in  welchen  sich  Gefässe  und  Nerven  verzweigen.  Die  Gefässe 
dringen  mit  feinen  Stämmchen  in  die  Papillen  ein ,  bilden  in  denselben 
entweder  einfache  Capillarschlingen,  oder  th eilen  sich  je  nach  der 
Grösse  und  der  einfachen  oder  zusammengesetzteren  Form  der  Papil- 
len, in  ein  oder  mehrere  Capillarästchen ,  bilden  gleichfalls  Schlingen, 
ans  denen  dann  die  Yenen  hervorgehen.  Andere  Papillen  nehmen  in 
der  später  zu  beschreibenden  Weise  Nerven  in  sich  auf.  Man  unter- 
scheidet hiernach  Gefässpapillen  und  Nervenpapillen.  Man  sieht  die 
letzteren  Papillen  namentlich  an  den  Hautstellen  sehr  reichlich  ent- 
wickelt, an  welchen  die  Sensibilität  einen  hohen  Grad  erreicht.  Zu 
gleicher  Zeit  vermehren  die  Wärzchen  die  Oberfläche  der  Haut  und  geben 
den  Epidermisgebilden  einen  festeren  Halt,  wie  z.  B.  an  den  Nägeln. 

Die  Papillen  sind  an  der  Hohlband,  an  der  Hohlhandfläche  der 
Finger  und  an  den  entsprechenden  Theilen  des  Fusses  breiter  als  an 
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Fig.  850.  Uit  Epidermis  bedeckte  Eautleittchen,  dnrch  die  d&r- 
nnier  gelegenen  HaDtpapillen  hervorgebracht.     U/i   nach  Brcschet. 

Zwischen  den  Iieiatchen  Bind  die  £'urchen  dargestellt  und  anMerdem  Ober- 
sieht  man  die  Oeffnungen  der  Schwei SBdrG sehen ,  eowie  die  Andeutungen  der 
QuerfuTchen,  in  welchen  diese  liegen. 

anderen  Stellen  und  sind  liier  in  dichten  Beihen  gestellt;  sie  bilden  bo 
die  gebogenen  Leistchen  oder  Riffe,  welche  an  der  mit  Epidermis 
bedeckten  Haut  dieeei  Theile  hervortreten. 

Die  einzelnen  Papillen  beBitzen  eine  konische  Oestalt  mit  abgerun- 
deter oder  abgestufter  Spitze ;  manchmal  endigen  sie  in  mehrere  Spitzen, 
ähnlich  den  Papulae  filiformes  der  Zunge,  und  stellen  so  die  zusam- 
mengeaetzten  Papillen  dar.  Sie  ragen  in  entsprechende  Vertiefungen 
der  Epidermis  hinein.  An  der  Hohlhand,  der  Fusssohle  und  der  Brust- 
warze sind  sie  meist  zusammengesetzt  und  besitzen  eine  Höhe  von 
110 — 225  ju,  an  den  übrigen  Hautstellen  varüren  sie  von  55 — 100  f*, 
an  dem  Gesteht  sind  sie  bis  auf  85—55  f*  reducirt  und  verschwinden 
zum  Theil  ganz,  indem  sie  sich  in  leicht  erhabene  Leisten  umwandeln ; 
ihre  Breite  beträgt  meist  ein  Dritttheil  bis  ein  Viertheil  ihrer  Höhe. 
An  Stellen,  an  denen  sie  für  die  Regel  klein  sind,  werden  sie  manchmal 
in  Folge  chronischer  Entzündungen  vergrössert  gefunden.  An  den 
Leistchen  stehen  die  breiteren  Papillen  öfters  einzeln,  in  der  Regel  aber 
bilden  sie  Doppelreihen,  zwischen  welche  noch  kleinere  Papillen  einge- 
streut sind.  An  diesen  Leistchen  oder  Riffen  treten  in  kurzen  und 
nahezu  gleichen  ZwischeuiSumen  kleine  Querfurchen  auf,  in  welchen 
etwa  in  der  Mitte  sich  je  die  Kündung  eines  .Schweisskanälcheos 
findet. 

Qefässe.  —  Die  Arterien  theilen  sich  in  dem  Unterhautge- 
webe in  zahlreiche  Aeste  nnd  bilden,  indem  sie  in  die  Haut  eindringen, 
Capillametze  um  die  Fettgruppen,  die  SchweiBsdrüaen  und  die  Haar- 
follikel Sie  theilen  sich  dann  weiter,  anastomosiren  mit  einander,  wenn 
sie  gegen  die  Oberfläche  hin  vordringen,  nnd  bilden  ein  dichtes  Capil- 
lametz  mit  abgerundeten,  polygonalen  Maschen,  ans  welchen  feine  Aeste, 
wie  oben  erwähnt,  in  das  Innere  der  Papillen  gehen.     Aus  diesen  ver* 
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Bchledenen  Netzen  gehen  die  renSsen  Get&BBe  hervor,  welche  in 
ähnlicher  Weise  ihren  Verhiirf  nach  dem  TJnterhantgewebe  hin  nehmen,' 
wie  die  Arterien  von  diesem  auB  in  die  Lederhaut  vorgedrungen  sind.* 
Die  LymphgefäBBe  sind  in  einzelnen  Theüen  der  Haut,  wie  in  dem 
Scrotum  und  in  der  Umgebung  der  BruBtwarae  sehr  stark  entwickelt; 
in  anderen  Theilen  sind  sie  weniger  reichlich  vorhanden.  Sie  bilden' 
Netzwerke,  welche  nach  der  Oberfläche  zu  feiner  werden,  nnd  gehen' 
nach  innen  hin  in  grössere  CFefässe  über;  diese  vereinigen  eich  wiederum 
zu  grÖBseren  Stämmen,  welche  in  die  Lymphdrüsen  eintreten.  Die  feinsten,' 
oberflächlichen  Netze  hegen,  obgleich  dicht  unter  der  Oberhaut,  dennoch 
unter  dem  oberflächlichen  Capillametze  der  Blutgefässe.  An  verschie- 
denen Stellen  der  Hohlhand  nnd  der  Fusssohle  dringen  Lymphgefässe 
in  die  Papillen  ein,  allein  sie  erreichen  deren  Gipfel  nicht 

Fig.  351.     GefÄ»B-  und  Nervenpapil-  Pig.  351. 

Ten  der  mgaschlichen   Haut.    *X)/, 

a,  Oeßstpapillen  mit  melirracb  sich  ver- 
bindenden Oenauchlingen;  b,  Nervenpapil* 
len  mit  TaitkOrpercben;  c,  Capillacnetz  in 
der  CntiB  unterhalb  der  Papillen.  Zeichnung 
Ton  Fr.  Fiimer. 

Nerven.  —  Die  Nerven  verbreiten 
sich  in  sehr  verschiedenem  Maasse  in 
der  Haut  der  verschiedenen  Körperab- 
theilungen, je  nach  dem  Qrade  der  Em- 
pfindlichkeit  der   betreffenden  Stellen. 

Sie  dringen  gegen  den  PapUlarkÖrper  vor,  bilden  nach  der  Oberfläche 
hin  Netze  mit  dichten  Maschen,  deren  Nerven  je  näher  sie  zur  ObeN 
fläche  gelangen,  um  so  feiner  werden,  so  dass  sie  zuletzt  nur  noch  auB 
einer  oder  zwei  Primitivfasem  besteben.  In  den  obersten  Ab- 
theilungen gehen  diese  Fasern  sogar  zum  Theil  wirkliche  Theilungen 
ein.  Ein  grosser  Theil  der  Hautnerven  geht  zu  den  Haarbälgen,  wäh- 
rend eine  andere  Zahl  in  besondere  Endorgane,  die  Endkörperchen 
oder  Endkolben,  Tastkörperchen  nnd  Pacini'a  eben  oder  Vater'- 
Bchcn  Eörperchen  übergehen.  Die  letztgenannten  Bildungen  sind,  wo 
sie  vorhanden  sind,  in  das  Unterhautgewebe  eingelagert.  Die  Endkolben 
werden  nur  an  beschränkten,  besonders  empfindlichen  Stellen  der  Haut 
gefunden.  Die  Tastkörperchen  sind  bei  Weitem  zahlreicher;  sie  sind  in  den 
Papillen  der  Handfläche,  des  Handrückens,  dos  Vorderarms,  der  Fuss- 
sohle, des  FuBsruckens  und  der  Brustwarze  nachgewiesen.  Solche  Pa- 
pillen enthalten  keine  Blutgefässe,  während  die  blutgefässhaltigen  Pa* 
pillen  ohne  solche  Endorgane  sind;  daher  die  oben  erwähnte  Bezeich- 
nung der  Nerven-  und  Gefässpapillen.  Manchmal  aber  sitzt  eine  Ner- 
ven- und  eine  Gefässpapille  zusammen  einem  eineigen  Stamme  auf. 
Der  Heichthnm  au  Nervenpapillen  ist  an  den  verschiedenen  Körper* 
stellen  sehr  verschieden.    Meissner  fand  bei  einem  Manne: 
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Tastkörperchen 

an  der  Spitze  des  Zeigefingers  auf  2,2  GMm.  400  Papillen  ii.  darin  108 
an  dem  zweiten  FingergUede    jt    y,      jt  40 

an  dem  ersten  Fingergliede      n    rt      rt  1^ 

an  dem  Eleinfingerballen  ,,,,,,  8 

an  der  Plantarfiäche  des  Nagelgliedes  der  grossen  Zehe  auf  2,2  DMm.  34 
an  der  Mitte  der  Fusssohle  „    „       „    7 — 8 

W.  Krause  fand  am  Vorderarme  auf  15,4  QMm.  Haut  ein  Tast- 
körperchen. 

Die  Struktur  dieser  verschiedenen  Endorgane  wird  spater  bei  den 
Sinnesorganen  ihre  Besprechung  finden. 

Da  die  Lederhaut  grösstentheils  aus  Bindegewebe  beBteht,  so  bildet  sie  durch 
Kochen  Leim;  durch  Behandlung  mit  Gerbestoffen  wird  sie  in  Leder  umge- 
wandelt. 

Die  Oberhaut,  epidermie^  s^ctäictda,  gehSrt  zu  den  Epithelialgebil- 
den»  Sie  bildet  fiber  alle  Theile  der  Lederhaut  eine  schützende  Decke 
und  ist  selbst  vollständig  gefasslos  und  ohne  Nerven ,  wenn  nicht,  wie 
neuerdings  vermuthet  wird,  einzelne  Nervenendigungen  in  den  Epithel- 
zellen zu  suchen  sind.  Die  Dicke  der  Oberhaut  wechselt  an  den  ver- 
schiedenen Abtheilungen  sehr  bedeutend,  nämlich  nach  Eölliker 
zwischen  30  p,  und  3,75  Mm.  und  beträgt  meist  zwischen  50  und 
220  fb.  Sie  ist  am  dicksten  an  der  Hohlhandfläche  und  der  Fusssohle^ 
an  welchen  Stellen  die  Haut  am  meisten  dem  Druck  ausgesetzt  ist  und 
ist  es  nicht  unwahrscheinlich,  dass  hierdurch  die  Neubildung  der  Epi- 
dermis besonders  angeregt  wird,  wenn  auch  zum  Theil  schon  beim 
Fötus  verschiedene  Hautstellen  verschieden  dicke  Epidermisbedeckung 
besitzen. 

Struktur»  —  Die  Oberhaut  ist  aus  zahlreichen,  unregelmässigen 
Lagen  von  mit  einander  verbimdenen,  abgeflachten  Epithelzellen  gebildet. 
Bei  ihrer  Entstehung  besitzen  sie  sämmtlich  deutliche  Kerne  mit  einem 
weichen  Inhalt,  allein  durch  fortwährende  Bildung  neuer  Zellen  unter 
ihnen,  werden  sie  vorgeschoben,  und  nach  und  nach  gegen  die  freie 
Oberfläche  hin  gerückt;  je  näher  sie  dieser  kommen  um  so  mehr  fla- 
chen sie  sich  ab  und  bilden  unregelmässige  Plättchen ;  die  meisten  ver- 
lieren ihre  Kerne  und  zuletzt  werden  sie  durch  Abschuppung  losge- 
stossen.  Die  tiefsten  Zellen  sind  verlängert  und  senkrecht  auf  die  Le- 
derhaut aufgesetzt,  wie  Gylinderepithel.  Diese  Zellen  bilden  in  der 
Regel  nur  eine,  manchmal  aber  zwei  oder  drei  Reihen,  dann  folgen 
über  ihnen  mehr  runde  Zellen.  In  demselben  Maasse,  in  welchem  die 
Zellen  ihre  Gestalt  ändern,  ändern  sie  auch  ihre  chemischen  und  phy- 
sikalischen Eigenschaften.  Die  Zellen  der  tieferen  Lagen  enthalten 
eine  weiche,  durchscheinende,  granulirte  Masse,  welche  sammt  der  Hülle 
in  Essigsäure  loslich  ist,  während  die  oberflächlichen  Zellen  durchsich- 
tig, trocken  und  fest  sind  und  durch  Essigsäure  nicht  angegriffen  wer- 
den. Es  scheint  als  wenn  ihr  Inhalt  in  eine  hornige  Masse  umgewam- 
delt  wäre  und  als  ob  sie  durch  eine  ähnliche  Masse  zusammengehalten 
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wurden.  Diese  trockenen,  harten  Plfittchen  können  ihre  Zellenform  wie- 
der erhalten,  wenn  sie  wenige  Minuten  lang  mit  kaustischem  Alkali 
behandelt  und  dann  in  Wasser  gelegt  werden.  Sie  schwellen  alsdann 
durch  Aufsaugen  von  Wasser  an,  nachdem  sie  durch  die  Behandlung 
mit  dem  Alkali  aufgeweicht  worden  sind. 

Diese  oberflächlicheren,  festeren  Zellenplattchen  werden  auch  als 
besondere  Schichte  betrachtet,  welche  man  die  eigentliche  Epider- 
mis, Hornschichte,  Stratum  comeutn^  nennt;  während  die  tiefere 
aus  rundlichen,  weichen,  durchscheinenden  Zellen  bestehende  Lage,  die 
Schleimschichte,  strcUum  mticosum,  8.  corpus  reticulare,  s,  cribro^ 
8um,  8.  muco8um,  8.  rete,  8.  mucus,  s.  Stratum  Malpighi,  genannt  wird. 

Yiele  Zellen  der  Oberhaut  enthalten  Pigment  und  verleihen  auch 
den  Weissen  oft  eine  mehr  oder  weniger  starke  braunliche  Färbung; 
die  Schwärze  der  Haut  bei  den  Negern  hat  ihren  Sitz  yollständig  in 
der  Oberhaut.  Das  Pigment  ist  vorzugsweise  in  den  Zellen  der  tiefe- 
ren Lage  oder  im  Rete  Malpighi  vorhanden  und  scheint  auf  dem  Wege 
nach  der  Oberfläche  hin  zu  verschwinden,  aber  auch  die  oberflächlichen 
Lagen  sind  noch  etwas  gefärbt. 

Die  untere,  resp.  innere  Fläche  der  Oberhaut  ist  der  anliegenden  Fläche 
der  Lederhaut  genau  angepasst  (s.  Fig.  857)  und  zeigt ,  wenn  sie  durch 
Maceration  oder  einen  anderen  Process  losgelöst  wird,  Eindrflcke,  welche 
genau  den  Papillen  und  anderen  Erhabenheiten  der  Lederhaut  ango* 
passt  sind  und  Erhebungen,  die  deren  Yertiefüngen  entsprechen.  Die 
stärkeren  Hervorragungen  der  Lederhaut  sind  auch  an  der  äusseren 
Oberfläche  der  Oberhaut  sichtbar.  Feine  röhrenförmige  Fortsetzungen 
der  Oberhaut  senken  sich  in  die  Kanäle  der  Schweissdrüsen,  werden 
beim  Lostrennen  der  Epidermis  oft  aus  ihren  Kanälen  herausgezogen 
und  hängen  dann  der  unteren  Oberfläche  an. 

Die  Epidermis  besteht  vorzugsweise  aus  einer  den  epithelialen  und  Hornge^ 
bilden  eigenthümlichen  Substanz,  dem  Keratin.  Diese  hornige  Masse  ist  bei 
gewöhnlicher  Temperatur  unlöslich  in  Wasser  und  Alkohol,  aber  löslich  in  cau«- 
stischen  Alkalien.  In  ihrer  Zusammensetzung  steht  sie  den  Albuminaten  nahe» 
enthält  aber  etwas  mehr  Sauerstoff  und  Spuren  von  Schwefel.  Ausser  dem  Ke- 
ratin enthn,lt  die  Epidermis  einige  Salze  und  Spuren  von  Fett.  Durch  Wasser 
quillt  das  Gewebe  auf  und  wird  undurchsichtig,  doch  verliert  es  dasselbe  leicht 
wieder  durch  Verdunstung  und  nimmt  dann  seine  ursprdngliche  Beschaffenheit 
wieder  an. 

Afthafigsgebilde  der  Oberhaot. 

Nägel  und  Haare.  —  Die  Nägel  und  Haare  sind  Wuche- 
rungen der  Epidermis  und  stimmen  in  ihren  Eigenthümlichkeiten  im 
Wesentlichen  mit  diesem  Gewebe  überein.  Ihr  epidermoidales  Qewebe 
entbehrt  der  Gefässe  und  Nerven  und  ist  von  der  Ledorhaut  trennbar. 

Die  Nägel,  _WM(7W^Ä,  8.  onyches,  sind  verdickte  Epidermisgebilde, 
-welche  die  Rücken  der  Endglieder  von  Fingern  und  Zehen  zum  grös- 
seren Theile  decken.  Sie  sind  mit  ihren  hinteren  und  seitlichen  Rän- 
dern in  Furchen  der  Haut  eingeschoben;  ihr  vorderer  Rand  ragt  frei 
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hervor.  Demnaoli  ontersoheidet  man  am  Nagel  den  hinteren  am  stärk- 
sten in  die  Hantfalte  eingeschobenen  Theil  als  Wurzel,  radix  unguis, 
die  ihn  umhfiUende  Hautfalte,  als  Nagelwall,  die  Furche,  in  wel- 
che er  eingeschoben  ist,  als  Na  gel  falz  und  den  Theil  der  Lederhaut, 
auf  welcher  der  Nagel  aufruht,  als  Nagelbett.  Der  mittlere  Theil 
des  Nagels  ist  der  Nagelkörper,  corpus  unguis,  und  das  yom  her- 
vorragende Stuck,  der  freie  Band  oder  die  Euppe,  apex  unguis. 
Die  Nagelwurzel  ist  der  dünnste  Theil  des  Nagels;  sie  tritt  meist 
an  dem  Daumen  und  manchmal  auch  an  einzelnen  der  übrigen  Finger 
oder  an  allen  aus  dem  Nagelfalz  etwas  hervor  und  erscheint  als  abge- 
rundete, nach  vom  convexe,  etwas  hellere  Stelle,  das  Möndchen, 
lunula. 

Der  Theil  der  Lederhaut,  welchem  der  Körper  des  Nagels  beson- 
ders fest  anliegt  und  die  mittlere  und  hintere  Abtheilung  des  Nagel- 
bettes ausmacht,  heisst  die  Nagelmutter,  matrix  unguis \  dieser 
Theil  der  Haut  ist  äusserst  gefassreich  und  dicht  besetzt  mit  breiten 
Gefasspapillen.  Die  kleine,  hintere,  blasse  Abtheilung,  welche  dem 
Möndchen  entspricht,  ist  weniger  reich  an  Qefässpapillen  und  an  ihr 
haben  dieselben  keine  bestimmte  Anordnung;  an  dem  gesammten 
übrigen  Theil  der  Nagelmutter,  welcher  den  Körper  des  Nagels  trägt, 
sind  die  Papillen  in  längsgerichtete  Leistchen,  die  leicht  divergiren, 
angeordnet.  Diese  Leistchen  greifen  in  entsprechende  Yertiefungen  an 
der  unteren  Fläche  des  Nagels  ein.  Die  Epidermis  des  Fingers  legt  sich 
von  hinten  und  oben  her  über  den  Nagel  mit  einem  kleinen  Saume  hin- 
aus, während  sie  vom  und  unten  continuirlich  in  die  untere  Fläche  des 
Nagels  hinter  seinem  freien  Ende  übergeht. 

Fig.  352.  Fig.   352.      Querschnitt    durch    den 

Fingernagel  und  seine   Umgebung, 
halbschematisch.     Vi 

1,  Hornschichte  des  Nagels,  aus  dicht  ver- 
einigten Schüppchen  bestehend ;  2,  Schleim- 
schichte des  Nagels ;  3,  Nagelbett  mit  Leiat- 
eben;  4,  Epidermis  des  Nagelwalls;  5, 
Schleimschichte  desselben;  6,  Lederhaut. 
Zeichnung  von  Fr.  Fismer. 

Der  Nagel  ist  wie  die  Oberhaut  aus  kleinen,  abgeflachten  Zellen 
entsprechenden,  Schüppchen  aufgebaut.  Die  ältesten  und  oberflächlich- 
sten von  ihnen  sind  die  breitesten  und  härtesten;  dabei  aber  sind  sie 
äusserst  dünn  und  unregelmässig  und  so  innig  mit  einander  verschmol- 
zen, dass  ihre  Grenzen  kaum  unterscheidbar  sind.  Diese  fest  verbun- 
denen Zellen  bilden  die  äussere,  hornige  Abtheilung  des  Nagels  und 
hängen  in  unregelmässigen  Lagen  zusammen,  wodurch  der  Nagel  ein 
lamelloses  Ansehen  erhält. 

Die  jüngsten  Zellen  dagegen,  welche  an  der  Wurzel  und  der  unte* 
ren  Fläche  des  Nagels  liegen,  sind  weicher  und  von  runder  oder  viel- 
eckiger Gestalt.  In  der  tiefsten  Lage  endlich  haben  die  Zellen  eine 
etwas  längliche  Gestalt  und  sind  wie  bei  der  Epidermis  senkrecht  gegen 
die  Wand  der  Cutispapillen  gestellt.     So  entspricht  ihren  gesammten 
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EigenthQmliobkeiten  Bach  die  tiefste  ScUchte  des  Ifagele  dem  Bete 
Malpighi  der  Epidennis  nad  wird  gleiclifalls  SchleimBcbicfate  ge< 
nannt,  während  die  oberflSchliolie  Schichte  wesentlich  mit  der  Hom- 
schichte  Übereinsünmit.  Die  Zellen  dieser  oberQäohlichen  Schiebte 
quellen,  wie  die  Schüppchen  der  Homscbicbte  der  Epidermis,  durch 
Behandeln  mit  caustiBchen  Alkalien  und  Wasser  anf  und  zeigen  dann 
meist  noch  einen  deutlichen  Kern. 

Fig.  353. 


Fig.353.    LangiBchnitt  durch  die  Nagel 


I,  HornBchicht«  des  Nageli;  I',  Terdfionter  Waneltheil  des  Nagels;  2,  Schleim- 
achiclite  des  Nagel«;  3,  Nagelbett;  4,  HornBchichte  der  Fingerhaut;  4',  lieber- 
Bclilagsatelle  derselben  anf  den  Nagel;  4",  in  den  Nagelfalt  eindringende  Ab- 
theilung  derselben;  5,  Schleimsohichte  der  Fingerhant;  6',  Schleimeohichte  dM 
Nagelfalzea;  5",  UebergangBs teile  der  Schleimgcbichte  der  Haut  in  diejenige  de« 
Nagels;  6,  Lederhantgrundlage ,  welche  ge^en  die  Hautaberfläche  hin  Papillen, 
gegen  den  Nagelfalz  bin  keine  Papillen  besitzt.     Zeichnung  von   Fr.  Fiimer. 

Das  Wachsthum  des  Nagele  -  ist  durch  constante  Entwicklung  von 
Zellen  an  der  Wurzel  und  der  unteren  Fläche  des  Kagels  bedingt. 
Jede  Lage  von  Zellen  wird  durch  die  ihr  folgende  Lage  von  ihrem  ur< 
gprünglichen  Platze  verdrängt  und  flacht  sich  allmfililig  zu  dichten, 
harten,  imtrennbar  mit  einander  verbundenen  Massen  ab.  Durch  An- 
lagerung neuer  Zellen  an  der  Wurzel  schiebt  sich  der  Kt^l  Tor  und 
durch  Anlagerang  an  die  untere  Fläche  verdickt  er  sich.  Auf  diese 
Weise  kommt  es,  dass  der  Nagel  an  seiner  Kuppe  dicker  ist,  als  an 
der  Wurzel.  Wenn  der  Nagel  durch  Eiterung  losgestossen  oder  mit 
Gewalt  ausgerissen  wird,  entsteht  ein  nener  Nagel  an  seiner  Stelle, 
wenn  das  Nagelbett  mit  der  Schleimschichte,  resp,  die  Nagelmutter, 
erhalten  geblieben  ist 

Die  Haare,  pili,  s.  crines,  sind  gleichfalls  wie  die  Nägel  Epider« 
misbildungen ,  nur  sind  sie  nicht  von  so  einfacher  Struktur  wie  diese; 
auch  an  ihnen  unterscheidet  man  verschiedene  Abtheilnngen.  Der  Theil 
des  Haares,  welcher  in  der  Haut  verborgen  liegt,  heisst  die  Wurzel, 
radix  pili,  der  hervorragende  Theil  der  Schaft  oder  Stamm,  scapus, 
mit  der  Spitze,  apex.  Der  Schaft  ist  in  der  Regel  cylindrisoh,  oft 
jedoch  mehr  oder  weniger  abgeSacht;  manchmal  ist  er  an  einer  Seite 
mit  einer  Fnrche  versehen;  wenn  das  Haar  vollständig  ist,  wird  es 
gegen  die  Spitze  allmählig  dünner.  Die  Länge  und  Dicke  der  Haare 
wechselt  selu-  bei  den  verschiedenen  Individuen,  bei  den  verscbiedenen 
Menschenra^n  und  an  den  verschiedenen  ESrperstellen.  Heller  ge» 
färbte  Haare  sind  im  Allgemeinen  feiner  als  dunkler  gefärbte. 
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Der  Schaft  der  Haare  ist  mit  einer  Decke  von  dicht  fibereinander- 
gelegten  Schfippchen,  der  Oberhaut,  cuticula,  versehen,  deren  nach 
aufwärts  gerichteten  gezähnten  Kanten  bei  der  Betrachtung  unter  dem 
Mikroskope  an  der  Oberfläche  der  Haare  das  Ansehen  von  feinen  ge- 
wellten Querlinien  hervorbringen.    Kach  innen  von  diesem  Ueberzuge 
liegt  das  sogenannte  Binden-  oder  Fasergewebe,  substantia  corti- 
calis,  s.  ßbrosa,  welches  stets  den  Hauptbestandtheil  des  Haarschaftes 
bildet.    Manchmal  wird  die  ganze  unter  der  Cuticula  gelegene  Abthei- 
lung nur  aus  der  Fasersubstanz  gebildet,  in  anderen  Fällen  aber  wird  die 
Mitte  des  Haarschaftes  durch  ein  von  ihr  verschiedenes  Gewebe,  das  M  a  r  k- 
g BYf  eh ej  substantia  medullaris,  eingenommen,  wesshalb  man  die  Faser- 
substanz  auch  die  lUndensubstanz  nennt.  Die  Fasersubstanz  ist  im  Ganzen 
.durchscheinend,  jedoch  mit  kurzen,  undurchsichtigen,  dunkleren  Längs- 
streifen versehen.    Man  kann  sie  in  gerade,   schmale,  starre  und  brü- 
chige  Längsfasem  zerlegen,    welche   einzeln  abgeflacht,  in  der  Mitte 
breit  (nach  Eölliker  4,5—11  /*  breit),  an  beiden  Enden  zugespitzt 
und  mit  dunklen  Kanten  versehen  erscheinen.  Diese  Fasern  sind  weiter  in 
abgeflachte,   spindelförmige  Zellen  zerlegbar,   welche   fast   vollständig 
durchsichtig  und  nur   mit   wenigen    dunklen  Fleckchen   besetzt   sind; 
ebenso    kann  man  mit  Hülfe  von  Reagentien  schmale,  längliche  Kerne 
entdecken.  Die  Farbe  der  Fasersubstanz  ist  durch  längliche  Streifen  von 
Pigmentkomem  und  theilweise    durch    diffuse  Färbung   der   Substanz 
veranlasst,  während   weitere  Färbungen  durch  sehr  kleine,   unregel- 
mässige, lufthaltige  Hohlräume  veranlasst  werden.  Diese  Lufträume  sind 
^amentlich  in  weissen  Haaren  reichlich  vorhanden,  dagegen  fehlen  sie 
in  sehr  dunklen  Haaren  meist;  bei  durchfallendem  Lichte  erscheinen  sie 
dunkel,  während  sie  bei  auffallendem  Lichte  einen  brillanten ,  weissen 
Glanz  besitzen.    Bei  Aufkochen  weisser  Haare  in  Wasser  oder  Terpen- 
thinol  füllen  sich  diese  Lufträume  mit  Flüssigkeit  und  erscheinen  als- 
dann durchsichtig;  wenn  sie  dann  wieder  trocknen,    erlangen  sie    ihre 
ursprüngliche  Beschaffenheit  wieder. 

Die  Marksubstanz  kommt,  wie  schon  erwähnt,  nicht  in  allen 
Haaren  vor.  Sie  fehlt  in  den  feinen  Haaren  der  allgemeinen  Korper- 
oberfläche, ist  in  den  Kopfhaaren  nicht  immer  vorhanden  und  fehlt  na- 
mentlich auch  in  den  Haaren  kleiner  Kinder.  Wenn  sie  vorhanden 
ist,  nimmt  sie  die  Mitte  des  Schaftes  ein  und  hört  gegen  die  Spitze 
hin  auf.  Sie  ist  undurchsichtiger  und  dunkler  gefärbt,  als  die  Faser- 
substanz; in  den  weissen  H^aaren  der  Yierfüsser  ist  sie  weiss,  aber  bei 
durchfallendem  Lichte  dunkel  und  undurchsichtig.  Sie  ist  aus  kleinen 
Haufen  von  verschieden  geformten,  meist  eckigen  ZeUen  zusammengesetzt, 
welche  kleine,  dunkle  Partikelchen  enthalten,  die  zum  Theil  Pigment- 
komchen,  zum  Theil  kleinen  Fettkügelchen  gleichen,  meist  aber  aus 
Luftbläschen  bestehen,  welche  in  die  zähe  Masse  eingeschlossen  sind. 
Die  gesammte  Marksubstanz  bildet  längs  der  Mitte  des  Schaftes  eine 
zusammenhängende,  dunkle  Masse,  welche  nur  hie  und  da  kleine  Un- 
terbrechungen besitzt.  In  Fällen  solcher  Unterbrechungen  sind  die 
Zwischenräume  gewöhnlich  mit  einer  granulirten,  durchsichtigen,  farb^ 


losen  Masse  erfüllt;   die  maachmal  aucti  i 
die  dunklere  Masse  eingelagert  ist. 


grösserer  Menge  zwlaehen 
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iiarbalg,  nocU   Kohl- 


a,  Haarachaft,  an  welchem  mao  znm  Tbeil 
dio  Markeubgtaux  sieht;  in  der  Wurzel  orsuheint 
die  Papille  durch  hellere  Färbung  angedeutet; 
b,  innere,  c,  SuaMre  WurzcUcbeide;  d,  Faaer- 
BcLichten  dei  Haarbalgi;  e,  Cuticula  der  Haar- 
wurzel. 

Bio  Wurzel  des  Haares  ist  heller 
gefärbt  und  weicher  als  der  Schaft;  sie 
schwillt  an  ihrem  unteren  Ende  zu  einer 
knopfförmigen  Erweiterung  an  und  bildet 
eo  den  Haarknopf  oder  die  Uaai^ 
z  w  i  e  b  e  1,  btUbtis  pili ;  sie  ist  in  eine  Ein- 
etiüpung  der  Haut,  den  Haarbalg, /o/- 
Ikulna  pili,  eicgehigert,  welcher,  wenn 
das  Haar  sehr  gross  ist,  bü  in  das  Un-  - 

terhautgewebe  hineinragt.  Der  Haarbalg  nimmt  in  der  Nähe  seiner 
Mündung  die  Ausfuhrungsgänge  eines  oder  mehrerer  Talgdrüsen  in  sich 
auf  und  erweitert  sich,  entsprechend  der  Verdickung  der  Haarwurzel, 
gegen  seinen  Grund  hin.  Er  besteht  aus  einer  äusseren,  mit  der  Leder- 
haut in  continuirlichem  Zusammenhang  stehenden  Schiebte  und  einer 
mit  der  Epidermis  verbundenen,  inneren  Auskleiduog.  —  Die  äussere 
undLederhautschiohte  ist  dünn  aber  fest  und  aus  drei  Lagen  zusam- 
mengesetzt Die  äusserste  Lage,  äussere  Fasersohiohte,  (Eölliker), 
besteht  aus  der  Länge  nach  verlaufenden  Bindegewebsbündehi,  ohne 
irgend  welche  elastische  Fasern ;  sie  ist  sehr  gefässreich ,  enthält  Ner- 
ven, ist  oben  innig  mit  der  Lederhaut  verbunden  und  bestimmt  die 
Gestalt  der  Bälge.  Die  innerste  Lage,  strukturlose  Membran, 
metttbratia  ki/aloidea ,  ist  eine  gleichmässige,  durchsichtige  Membrau, 
welche  an  ihrer  iimeren  Oberfläche  mit  einigen  queren,  vorspringenden 
Leistchen  besetzt  ist,  und  sich  nicht  bis  zur  Mündung  des  Haarbalgs 
erstreckt;  sie  entspricht  der  oben  erwähnten  Membrana  limitans  der 
Oberhaut.  Zwischen  diese  zwei  Lagen  schiebt  sich  vom  Grunde  des 
Follikels  an  bis  zur  Höhe  der  Einmündung  der  Talgdrüsen  in  denselben 
die  mittlere  Lage,  die  innere  Faserhaut,  (Kölliker)  ein;  sie  be- 
steht aus  ringförmig  angeordneten  Faserelementen  von  unbestimmter 
Grenze,  in  welche  spindelförmige  Faserzellen  mit  sehr  verlängerten 
Kernen  eingelagert  sind;  zahlreiche  Capillargefässe  treten  nach  Köll.i- 
ker  aus  der  äusseren  Faserhaut  in  sie  ein.  Diese  Schichten  sind  im 
Allgemeinen  nur  deutlich  zu  demonstriren ,  soweit  der  Haarbalg  in  iaa 
Unterhautgewebe  eindringt,  während  in  der  Cutis  sie  sich  von  derselben 
nicht  sehr  scharf  absetzen. 

DieEpidermisauskleidungdes  Haarbalges  hängt  der  Haarwurzel 
innig  an  und  wird  gewöhnlich  beim  Aasreisson  der  Haare  zum  grösse- 
ren Theil  von  dem  Follikel  losgerissen;  desswegen  nennt  man  sie  wohl 


Ha 


rbalg 


eh5ri 


pfba, 
e  Talgdrflfii 


iid     BW«i 


a,  MornachicMe  derEant;  b,  Scbleimsuhichte 
deraelban,  welche  alcb  an  der  Bildung  dea 
Haarbalgs  und  der  Talgdrüsen  bethetligt;  o, 
obere  feste  Scbicbte  der  Ledürhant;  c',  unte- 
re lockere  Ahtbeilung  deraelben;  d,  üoter- 
hnutfettgewebe :  e,  Haargchafti  1,  Mailnub- 
atanz  der  Haarwurzel ;  2,  FaserBabBtaiiz  der- 
selben; 3,  Oberhäntchen  derselben:  4,  innere 
WnTzelscbeide ;  5,  äuBsere  Wurzelscheidc;  6, 
Glaehatit  des  Haarbalges;  7,  qaere  FaeeT' 
schichte  desselben;  S,  LängsfaBCrschichte  de»- 
selben;  9,  Haarzwiebel;  10.  Haarpapille;  11, 
unteres  Ende  des  Haarbalgs;  12,  stärker«  F>* 
serzilge  des  Unterhautfettgewebes  i  13,  Haar- 
bai gm  ii  stein ;  14,  Talgdrüsen,  deren  Ausklei- 
dung mit  der  Schleim«chichte  der  Haut  ttnd 
mit  der  Wurzel  scheide  des  Haarbalgs  in  Ver- 
bindung stebt.     Zeichnung  von  Fr.  Fismer. 

aueh  die  Wnrzelscheide.  Sie  bestellt 
ans  einer  äusseren,  weieheren  und  un- 
durchaiclitigen  Lage,  die  sich  an  die 
Btrukturlone  Membran  des  Balges  an- 
legt und  in  einer  inneren,  dem  Haare 
xunüchst  anliegenden ,  diirchaichtigen 
Sidiiclite.  —  Die  erstere,  nis  äosaere 
Wurzolscheide  unterschieden,  ent-i 
spricht  imAlIgemeinen  der  Sclileimschich-J 
tc  der  überiiaut  und  bestcbt  aus  wei- 
chen, wuchernden  Zellen,  welche  .bei 
den  gefärbten  Ragen  Pignientkörner 
enthalten.  Sie  wird  gegen  den  Gmnd 
des  Follikels  hin  dünner  und  geht  con- 
ti nuirhch  in  die  gleiche  Schichte  der 
Haarzwiebel  über.  —  Die  innereLage, 
innere  "Warzol scheide  (Henio), 
entspricht  der  äusseren  I'jpidermislage 
der  Haut,  mit  der  sie  jedocli  nicht  im- 
mer noch  in  continuirlichem  Zusammen- 
hange ist;  sie  ist  vielmehr  häufig  unter- 
halb der  Einmündung  der  Talgdrüsen  unterbrochen.  Wenn  man  sie  von 
dem  Hflftre  loslöst,  findet  man  sie  innen  bedeckt  mit  weUig  gekrümmten, 
nach  abwärts  gerichteten  Blättcheu,  der  cuflcu/u  der  Wurzelacheide,  wol- 
che  der  Cuticula  des  Haares  innig  anliegt  und  für  sie  fast  die  Form  abgiebfc, 
in  welche  diese  hineingebildet  ist.  Ihre  Blättchen  gehen  wie  die  der 
Cuticula  des  Haares  am  unteren  Ende  des  Haarbalges  in  die  runden  Zollen 
der  Haarzwiebel  über.  Wenn  man  die  Cuticula  abrechnet,  besteht  die 
innere  Wurzelscheide  noch  aus  zwei  Abtheilungen,  welche  sich  gegen 
den  Grund  dea  Haarhalga  hin  mit  einander  Tereinigen.  Die  innerste, 
dem  Oberhäuteben  zunächst  gelegene   Schichte,   Huxloy's  Sdiioltte^ 
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besteht  ans  zwei  bis  drei  Lagen  ab^flachter  polygonaler  kernhaltiger 
Zellen.  Die  äussere  Sohichte  He  nie  h  Sohiohte,  ist  aus  länglichen, 
abgeflachten,  kernlosen  Zellen  gebildet,  zwischen  welchen  Sprfinge  und 
L&chor  vorhanden  sind,  so  dass  diese  Schichte  ein  gefenstertes  Ansehen 
besitzt.  In  der  untersten  Äbtheilung  gehen  beide  Bchiohten  in  eine  ge- 
meiosame  Lage^grosser,  polygonaler  Zellen  ohne  LQcken  fiber 
Ttg  356 


Fig.  356.     Flächenechnitt  durch  die  Kopfhaat;   kleine    Qru))pe   von 
lit  Talgdrtteen.    «/, 
i  Haare  mit  den  ihnen  zugehOrigeo  Talfcdrüaen ; 


Ha 


Die  Grappe  enthält  nnr  z 
£11  <tem  Haare  1  gehSien  die  Talgdrflgen  a  und  b,  in  dem  Hotüe  II  die  Talg- 
drflsen  e  und  d ;  bei  a&mmtlichen  Talgdrüsen ,  von  denen  bei  m,  vier  Läppchen, 
bei  b,  diei  Läppchen,  bei  o  und  d.  nur  je  ein  Läppchen  durch  den  Schnitt  ge- 
troffen wurde,  nnden  sich  an  der  Peripherie  der  Läppchen  noch  besser  erhaltene 
Zellen,  in  der  Mitte  dagegen  mehr  zerfallene,  fettige  HaBsen ;  e,  e',  Hnskelzflge 
der  Oruppe  auf  dem  (Juerichnitt ;  f,  festeres,  die  Gruppe  EusammeDhaltendos  Ge- 
webe; g,  Zw  ischenge  webe,  das  die  nächsten  Gruppen  verbindet;  1,  Harksnbstanz 
des  Haares ;  2,  Rind euaubg tanz  desselben ;  3,  OberhSntchen ;  4,  innere  Wnrzelscheide ; 
5,  äassere  WurzeUcheide ;  6,  Qlashant;  7,  innere  Faserhaat;  t),  äussere  Faserhaut 
des  Haarbalgs.     Zeicbnnng  von  Fr.  Fismer. 

Die  weiche,  zwiebelartige  Anschwellung  der  Haarwurzel  ist  mit 
ihrem  unteren  Ende  an  den  Boden  des  FoUikels  angeheftet  und  geht 
in  der  Umgebung  dieser  Anheftimg  continuirlich  in  die  Epidermisaus- 
kleidung  des  Haarhalgs  über.  An  dem  Bodeo  des  Haarbalgs  nimmt 
sie  in  der  That  den  Platz  des  Epithels  ein,  dessen  Wucherung  sie  ist; 
hier  findet  sich  die  Matrix  des  Haares,  welche  der  stark  unter  die  all- 
gemeine Oberfläche  herabgesunkenen  Ledeihaat  angehört  und  das  Er* 
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nähruügsmaterial  für  das  Wachsthum  des  Haares  liefert.  Diese  Matrix 
des  Haares  ist  äusserst  gefassreich;  sie  erhebt  sich  yom  Boden  des 
Haarbalgs  in  Form  einer  abgerundeten,  konischen  oder  an  ihrer  Basis 
leicht  eingeschnürten,  pilzförmigen  Papille,  Haarpapillo,  Haar- 
keim, Papilla f  8.  pulpa  pili.  Während  der  Haarbalg  eine  Einsenkung 
und  Ausbuchtung  der  Lederhaut  darstellt,  ist  die  Haarpapille  eine  Er- 
hebung derselben,  welche  auf  den  Boden  des  Haarbalgs  herabgesun- 
ken ist. 

Ziemlich  bedeutende  Nervenzweige  sind  in  den  Haarbälgen  der 
Schnauze  der  Bobben  nachgewiesen  und  auch  die  menschlichen  Haar- 
bälge scheinen  solche  zu  enthalten. 

Kleine  Muskelchen,  aus  schmalen  Bündeln  glatter  Muskelzellen 
bestehend,  sind  mit  den  Haarfollikeln  yerbunden,  die  sie  nach  He  nie 
halbrinnenformig  mit  den  ihnen  anliegenden  Theilen  umgeben.  Sie 
entspringen  von  dem  oberflächlichsten  Theile  der  Lederhaut,  und  ziehen 
schief  gegen  die  Wand  des  Haarbalgs  hin,  an  welchem  sie  sich  unter- 
halb der  Talgdrüsen  anheften ;  sie  sitzen  den  Seiten  an,  nach  denen  die 
Haare  sich  neigen  und  scheinen  daher  bei  der  Erhebung  der  Haare 
thätig  zu  sein. 

Wachsthum  der  Haare.  —  An  der  Oberfläche  der  Haarpapille 
entwickeln  sich  fortwährend  runde,  kernhaltige  Zellen,  welche  sich  meist 
nach  und  nach  abflachen,  verlängern  und  mit  den  abgeflachten  Fasern 
der  Fasersubstanz  des  Haares  in  Verbindung  treten;  eine  Anzahl  von 
ihnen,  welche  Pigmenteinlagerungen  enthalten,  bedingen  die  gefärbten 
Streifen  und  Flecken  dieses  Gewebes;  ihre  Kerne  verlängern  sich  an- 
fangs in  der  gleichen  Weise,  werden  aber  nach  und  nach  undeut- 
lich. Die  Zellen,  welche  dem  Umfange  zunächst  liegen,  gehen 
in  die  Plättchen  über,  welche  die  wellenförmigen  Leisten  der  Cuticula 
bilden.  Die  Marksubstanz  wird,  wo  sie  besteht,  durch  die  der  Mitte 
zunächst  gelegenen  Zellen  gebildet;  diese  behalten  ihre  ursprüngliche 
Gestalt  länger  als  die  übrigen  bei.  Sie  verbinden  sich  mit  einander 
und  fliessen  zum  Theil  zusammen,  während  ihre  Kerne  sich  mehr  in 
der  Achse  des  Haares  sammeln. 

Die  Substanz  des  Haares  ist  wie  die  Epidermis,  der  sie  angehört, 
gefässlos,  und  wie  diese,  während  ihres  Wachsthums  mancherlei 
Aenderung  unterworfen.  So  verändern  die  Zellen  während  des  Wachs- 
thums ihre  Form  und  werden  länger,  fester  und  derber;  in  Folge  ihrer 
Verlängerung  nimmt  an  dem  oberen  Ende  der  Haarzwiebel  der  Durch- 
messer des  Haares  ab,  und  da  von  hier  an  die  Zellen  der  Fasersub- 
stanz kaum  mehr  eine  Aenderung  erfahren,  so  behält  es  von  da  an 
eine  nahezu  cylindrische  Gestalt.  Wie  weit  in  dem  Haare  der  Stoff- 
wechsel noch  gegen  sein  Ende  hin  Statt  hat,  ist  bis  jetzt  nicht  nachge- 
wiesen; es  wurde  früher  angenommen,  dass  von  der  Wurzel  bis  zur 
Spitze  langsam  eine  Flüssigkeit  durchdringe,  doch  ist  der  Nachweis 
eines  solchen  Vorgangs  noch  nicht  geliefert;  auch  kennt  man  den  Grund 
des  oft  plötzlich  eintretenden  Grauwerdens  der  Haare  noch  nicht. 

Vertheilung  und  Anordnung  der  Haare.  —   Haare  finden 
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sich  an  allen  Tfacüen  der  Haut,  mit  Ausnahme  der  Handflächen,  der 
Fusssohlen,  der  BQckenfläehen  an  den  Endgliedern  der  Finger  und  der 
Zehen,  der  oberen  Augenlider,  der  Glans  penis  und  der  inneren  Ober- 
fläche des  Präputiums. 

Die  längsten  Haare  sind  die  Kopfhaare,  capilli,  8.  comae^  s.  cae- 
saries,  s.  crhies,  am  nächsten  stehen  ihnen  an  Länge  die  Barthaare, 
barba,  dann  die  Haare  der  männlichen  und  weiblichen  Scham- 
gegend, pubes  et  cnsta,  die  Haare  der  Achselhöhle,  hircipili; 
zu  den  kleineren  Haaren  gehören  die  der  Augenbrauen,  mipercilia^ 
die  Augenwimpern,  ciliaj  die  Haare  am  Eingange  der  Nasenhöh- 
len, iibrlssae,  die  Haare  des  äusseren  Gehörgangs,  traffipili; 
diese  kürzeren  Haare  besitzen  alle  eine  verhältnissmässig  grosse  Dicke, 
während  die  kleinsten,  über  den  grösseren  Theil  des  Körpers  verbreite- 
ten Haare,  die  Wollhaare,  lanugo,  zugleich  sehr  fein  sind.  Die 
letzteren  finden  sich  manchmal  stärker  entwickelt  an  den  Armen,  an 
den  Lippen  von  Frauen  und  kommen  regelmässig  in  stärkerer  Entwick- 
lung bei  Neugeborenen  über  die  ganze  Haut  und  vor  dem  Eintritte  des 
Bartwuchses  bei  Männern  im  Gesichte  vor. 

Die  Länge  der  Kopfhaare  kann  in  exquisiten  Fällen  der  Länge  des 
Körpers  ziemlich  nahe  kommen,  häufiger  werden  sie  fast  einen  Meter 
lang;  die  Barthaare  können  bis  0,5  Meter  lang  werden;  die  Schamhaare 
und  die  Haare  der  Achselhöhle  erreichen  eine  mittlere  Länge  von  3  — 
6  Cm.,  die  kleineren  Haare  der  Augenbrauen,  die  Augenwimpern  u. 
s.  w.  werden  8—15  Mm.  lang,  und  die  Wollhaare  besitzen  in  der  Bogel 
nur  eine  Länge  von  mehreren  Mm. 

Die  Dicke  der  Haare  wechselt  natürlich  auch  sehr.  Nach  Wil- 
son's  Angaben  betrug  der  Durchmesser  der  Haare  bei  einem  brünetten 
Manne  im  Durchschnitte: 

am  Kinn  0,135  Mm., 

an  den  Augenbrauen  0,117     „ 

an  den  Augenwimpern         0,090    „ 

am  Kopfe  0,077    „ 

am  Oberschenkel  0,067    „ 

am  Unterschenkel  0,058    „ 

Im  Ganzen  schwankt  die  Dicke : 

der  Kopfhaare       zwischen  0,020  und  0,165  Mm., 

„    Barthaare  „  0,100    „  0^204    , 

„    ihigenbrauen  „  0,034    „  0,162    „ 

jf    Augenwimpern       „  0,034    „  0,156    „ 

»     Schamhaare  „  0,054    „  0,135    „ 

Für  die  Kopfhaare  beträgt  nach  Wilson  die  mittlere  Dicke: 

bei  Männern         0,052— 0,090  Mm., 
„    Weibern         0,054—0,107     „ 
„    Kindern  0,047—0,067     „ 

In  Bezug  auf  die  Dichtigkeit  der  Stellung  verhalten  sich  die  ver- 
schiedenen Körperstellen  auch  verschieden.    Nach  Withof's  Angaben 
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fanden  sich  bei  einem  mittelmässig  behaarten  Itfanne  auf  V4  Quadrat- 
zoll (circa  2  D  Cm.): 

auf  dem  Wirbd  293  Haare, 

auf  dem  Hinterkopf  225  „ 

auf  dem  Vorderkopf  211  ^ 

an  dem  Einn  39  ^ 

an  der  Scham^egend  34  j, 

an  dem  Vorderarm  23  j, 

auf  dem  Handrücken  19  « 

auf  der  Vorderfläche  des  Schenkels       13  ^ 

Naturlich  wechselt  bei  den  verschiedenen  Individuen  die  Dichtig- 
keit der  Haare  sehr  und  gilt  dabei  als  Regel,  dass  die  Haare  unter 
normalen  Verhältnissen  um  so  dichter  stehen,  je  dünner  sie  sind. 

An  dem  Kopfe  stehen  die  Haare  meist  in  Gruppen  bei  einander, 
an  den  übrigen  Korperstellen  meist  einzehi.  Ausgenommen  die  Augen- 
wimpern, bei  denen  die  Haare  fast  sepkrecht  zur  Oberfläche  stehen, 
sind  sie  in  der  Kegel  schief  gerichtet  und  haben  an  den  gleichen  Kor- 
perstellen eine  nahezu  gleiche  Richtung  bei  den  verschiedensten  Indi- 
viduen. 

Chemische  Zasammensetzang.  —  Durch  Kochen  mit  Alkohol  erhält 
man  eine  gewisse  Menge  geförbten  Fettes,  das  ans  Margarin,  Margarinsäure  und 
Olein  besteht;  die  übrige  Substanz  soll  aus  leimgebender  Masse  und  einer  schwe- 
felhaltigen Proteinsubstanz  bestehen;  sie  ist  unlöslich  in  Wasser,  löst  sich  ^ber 
vollständig  in  caustischen  Alkalien  auf.  Beim  Glühen  bleibt  1  —  IV2V0  Asche 
zurück.  Die  Haare  widerstehen  der  Verwesung  sehr  lange  Zeit  und  werden  ne- 
ben den  Knochen  oft  noch  allein  erhalten  gefunden,  wenn  alle  übrigen  Theile 
bereits  verschwunden  sind. 

Drflsen  der  Hant. 

In  der  Haut  kommen  zwei  Arten  von  Drusen,  die  Schweissdrfisen 
und  die  Talgdrüsen  vor. 

Die  Schweissdrfisen,  Enäueldrüsen,  glandulae  sudoriporae, 
s.  glomifomies^  liegen  unter  der  Lederhaut  in  verschiedener  Tiefe  des 
Unterhautgewebes.  Sie  besitzen  das  Ansehen  kleiner,  rundlicher,  roth- 
licher Eörperchen,  welche  bei  der  Betrachtung  mit  dem  Mikroskope 
als  feine,  an  dem  einen  Ende  zu  rundlichen,  oder  unregelmässig 
abgeflachten  Knäueln  aufgerollte  Kanäle  sich  erweisen ;  von  diesen 
Knäueln,  den  Drüsenkorpern,  aus,  setzt  sich  das  Kanäl- 
chen als  Ausführungsgang,  Schweisskanal,  canalis  sudorife- 
ras,  nach  aufwärts  'durch  die  Lederhaut  und  die  Oberhaut  hindurch 
fort  und  öffnet  sich  an  der  Oberfläche  mit  leicht  erweiterter  Mündung. 
Bei  seinem  Durchgange  durch  die  Epidermis  ist,  wenn  die  Lage  hinrei- 
chend dick  ist,  der  Ausfühniugsgang  korkzieherartig  gewunden,  in  der 
Lederhaut  besitzt  er  nur  leichte  Windungen.  Manchmal  ist  der  Aus- 
führungsgang aus  zwei  aufgewundenen  Stücken  zusammengesetzt,  welche 
sich  in  kurzer  Entfernung  von  der  Druse  mit  einander  vereinigen. 


Fig.  357.     SeDkrecbter  Sclmiitt 
durch  die  H&ut.    w/, 

a,  Lederhaut;  a',  PapülarkOrper  derael- 
ben;  b,  Schleim  schichte  der  Oberhaut  (der 
HoliBchn eider  hat  in  derselben  irrthOm- 
lich  ein  d  angebracht);  c,  Homscbichte 
der  Oberhaut;  d,  d,  ScbweissdrOgenknäuel 
imUnterbautgewebe;  d',  Auefflhrunngaag 
der  einen  Drüse  im  ZuBammenhangi  a"  Aus- 
fQhmngsgsng  der  anderen  unterbrochen;  e, 
Fettträubcben  des  tJnterhautgewebea. 
Zeiobnnng  von  Fr.  Fismer. 

Der  Kanal,  sowohl  da,  wo  er  den 
Enäuel  bildet,  als  auch  da,  wo  er 
den  AusfUhnin^gang  darstellt,  I)c- 
Bteht  aus  einer  dünnen,  undeutlich 
faserigen  Bindegewebsmembran ,  an 
welche  sich  nach  innen  hin  eine 
feinere,  homogene  Membrana  propria 
anlegt;  diese  ist  dann  mit  einer 
Epithelauskleidung  von  einer  oder 
mehreren  Zellenlagen  versehen,  wel- 
che continuirlich  mit  der  Epidermis 
zusammenhängt.  Die  Epithelzellen 
enthalten  häufig  grössere  oder  ge- 
ringere Mengen  braunen  Pigments. 
Die  äussere  fibrßee  HüUe  ist  wäh- 
rend   des     Durchgangs    durch    die 

Lederhaut  besonders  stark  entwickelt.  Zu  diesen  allen  Schweiss- 
drusen  gleichmässig  angehörenden  Bestandtheilen  ihrer  Kanäle  kommen 
bei  den  gröaseren,  mit  dickeren  Wandungen  Tcrsebenen  SchweiBedrüsen 
noch  glatte  Muskelfasern,  welche  eine  längs  verlaufende  Lage  zwischen 
der  fibrösen  und  homogenen  Membran  bilden.  Solche  grössere  Schweiss- 
drSsen  finden  sich  in  der  Achselhöhle,  an  der  'Wurzel  des  Penis,  an 
den  grossen  Schamlippen  und  in  der  Umgebung  des  Afters.  Bei  den 
grösseren  Schweissdrüaen  thcilt  sich  der  Kanal  häufiger  dichotomisch, 
entweder  nur  einfach  oder  auch  mehrfach,  die  einzelnen  Aeste  geben 
dann  noch  öfters  seitliche,  blinde  Anhänge  ab;  in  seltenen  Fällen  ana- 
stomosiren  sie  mit  einander.  Die  einzelnen  Windungen  der  Knäuel 
werden  locker  durch  Bindegewebe  zusammengehalten,  welches  eine  Art 
von  Kapsel  um  die  Knäuel  herum  bildet  Um  jede  Schweissdrüse  her- 
um findet  sich  ein  dichtes  Kapillargefässnetz.  Wenn  man  nach  einge- 
tretener Fäulniss  die  Epidermis  vorsichtig  von  der  Haut  loszieht,  so 
bleibt  die  Epithelbekleidung  der  Schweissdrfisen  eine  Strecke  weit  in 
Form  von  dünnen  Fäden  an  der  unteren  Fläche  der  Epidermis  an- 
haften. 

Der  Inhalt  der  kleineren  SchweissdrÜsen  ist  flüssig,  klar,  Wasser^ 
hell,  ohne  irgend  welche  geformten  Elemente ;  aber  derjenige  der  grdS'' 
aeren  Schweissdrüaen  der    Achselhöhle  ist   balbflüBBig  und  mit   vielen 
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Körnchen  und  Kernen  vermischt;  oder  ihr  Sekret  ist  sehr  zähe  mit 
einer  wechselnden  Menge  von  grossen,  opaken,  farblosen  oder  gelblichen 
Körnern  mit  Kernen  und  Zellen  vermischt;  in  beiden  Fällen  ist  ausser- 
dem Fett  in  dem  Sekrete  enthalten.  Diese  letztere  Drüsenform  bildet 
den  Uebergang  zu  anderen  Knäueldrüsen,  wie  z.  B.  zu  den  Ohren- 
schmalzdrfisen ,  deren  Inhalt  noch  mehr  geformte  Bildungen  beige- 
mischt sind. 

Yertheilung  der  Schweissdrüsen.  —  Die  Schweissdrüsen 
existiren  in  allen  Abtheilungen  der  Haut;  allein  sie  stehen  nicht  überall 
gleich  dicht,  wie  zahlreiche  Untersuchungen  dargethan  haben. 

Nach  den  Zählungen  von  C.  Krause  finden  sich  auf  einen  Qua- 
dratzoll (circa  8—9  DCm.)  in  runden  Zahlen : 

an    der  Handfläche  2750 

„    der  Fusssohle  2680 

„    dem  Handrücken  1500 

„    Stirn  und  Hals  1300 

„    der  vorderen  Seite  des  Rumpfs 

und  an  dem  Vorderarm  1100 

„    dem  Fussrücken  900 

„    der  Wange  600 

„    dem  oberen  Theil  der  unteren  Ex- 
tremitäten 500 
„    dem  Nacken,   dem   Bücken   und 

dem  Gesässe  400  Schweissdrüsen. 

Nach  Wilson  ist  die  Zahl  der  Schweissdrüsen  in  der  Hohlhand 
noch  grosser.  Die  Gesammtmenge  der  Schweissdrüsen  berechnet 
Krause  mit  Ausnahme  derjenigen  der  Achselhöhle  auf  über  2  Million. 
In  der  Achselhöhle  bilden  die  Schweissdrüsen  ein  grösseres  zusammen- 
hängendes Stratum  von  dicht  gelagerten,  grosseren  Drüsen.' 

Die  Grosse  der  Schweissdrüsen  wechselt  gleichfalls.  Es  beträgt  für 
die  gewohnlicheren,  kleinen,  runden  Schweissdrüsen  der  Durchmesser 
etwa  Va "~  V2  Mm. ,  während  diejenigen  der  Schamgegend  bedeutend 
grösser  bis  zu  1  Mm.  Durchmesser  gefunden  werden  und  der  Durch- 
messer der  Achselhöhlendrüsen  zwischen  1  und  5  Mm.  schwankt. 

Die  Talgdrüsen,  glandulae  sebaceae,  ergiessen  ihr  Sekret  meist 
in  die  Haarbälge,  denn  mit  wenigen  Ausnahmen  eröffnen  sie  sich  in  die- 
selben und  finden  sich  daher  überall,  wo  Haare  vorhanden  sind.  Jede  be- 
sitzt^ einen  kleinen  Ausführungsgang,  welcher  nahe  unter  der  Oeflfnung  des 
Haarbalgs  einmündet  (siehe  Fig.  855)  und  nach  unten  hin  in  eine  An- 
zahl von  kleinen,  runden  Aussackungen  übergeht;  diese  sind  wie  der 
Gang  durch  Epithel  ausgekleidet  und  gewöhnlich  von  einer  fettigen  mit 
zerfallenen  Epithelien  gemischten  Masse  erfüllt.  Die  Zahl  dieser  Aus- 
sackungen wechselt  meist  zwischen  4  und  20,  in  sehr  kleinen  Drüschen 
finden  sich  zuweilen  nur  eine  oder  zwei  Aussackungen.  Diese  Drüs- 
chen liegen  in  der  Lederhaut  und  öfters  münden  mehrere  in  den  glei- 
chen Haarkanal,  welcher  von  ihnen  umgeben  ist. 

Ihre  Grösse  ist  unabhängig  von  der  Grösse   des  Haares,  ja  sehr 
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hSufig  finden  sich  stark  ausgebildete  Talgdrfiseii  an  sehr  kleinen  Ilaa- 
reo,  wie  z.  B.  an  den  feinen  Haaren  der  NaBenflü^l  und  des  Gesichtes. 
Die  hier  liegenden,  oft  vielfach  verzweigten  Drüsen  werden  hSufig  dorch 
starke  AnfQllang  mit  Sekret  übermässig  ansgedelmt  und  bilden  dadurch 
kleine  Hervorragnngen. 

Die  kleinsten  DrQschen  besitzen  einen  Durchmesser  von  0,2 — 04  Mm., 
während  die  grosseren  bis  2  Mm.  Durchmeeser  haben  können,  ja  schein- 
bar wächst  ihr  Durchmesser  oft  noch  mehr,  indem  hie  und  da  eine 
grössere  Zahl  von  DrOaen  in  Gruppen  zusammengeordnet  sind. 

Die  kleinsten  Drfischen  finden  sich  in  der  Umgebung  der  Kopf- 
haare, grössere  an  den  Haaren  des  Bartes  und  der  Scham,  namentlich 
gross  sind  sie  an  dem  HodensBck  und  den  grossen  Schamlippen.  Fer- 
ner kommen  sehr  grosse  Talgdrüsen  an  den  Wollhaaren  des  Gesichtes, 
namentlich  der  Käse,  sowie  an  der  Ohrmuschel  Tor. 

Im  Allgemeinen  findet  sich  die  grSsste  Zahl  der  XalgdrOBen  da, 
wo  die  Haare  am  dichtesten  stehen  und  nimmt  ihre  Zahl  in  ähnlichem 
YerhältniBBe,  wie  die  Zahl  der  Haare  ab. 

Fig.  358.    Talgdrüie    ans  der  Na-  Pig.  358. 

»angegend.    »/, 

1,  AQafQhnmgsgaDg  an  der  Haut; 
2,  2,  einzelne  Drllfenbiaacheii;  3,  kleines 
Haar  dorchBchnitten ;  a,  a,  Epithelaai- 
kUiduDg  der  Drflge,  welche  oben  in  die 
Schleimgcbichte  der  Epidermis  Qbergeht; 
b,  DnlBeninhalt  aue  lerfallenden  Zellen 
and  Fett  bestebeod.  Zeichnnng  "von 
Fr.  Fi«mer. 

Allein  anch  unabhängig  von  Haa- 
ren werden  an  verschiedenen  Stel- 
len TolgdrOsen  beobachtet,  so  an 
dem  rothen  Lippenrande,  an  den 
kleinen  Schamlippen,  an  der  Eichel 
und  der  Torhaut  des  männlichen 
Gliedes,  Die  erateren  sind  ziemlich 
gross,  während  die  letzteren  beden- 
tend  in  ihrer  Grösse  wechseln. 

Die  DrQsen  werden  von  einer  äusseren,  bindegewebigen,  mit  der 
Lederhaat  nnd  dem  Haarbalge  in  Yerbindang  stehenden  Hülle  gebildet, 
za  deren  innerer  Anakleidung  sich  die  Wurzelschoidc  des  Haares  in 
den  Drfisenkanal  fortsetzt  In  den  oberen  Abtheilungen  bildet  dieselbe 
eine  mehrfache,  in  den  tieferen  Abtheilungen  eine  einfache  Lage  rund- 
licher oder  vieleckiger,  kernhaltiger  Zellen,  die  nach  der  Tiefe  hin  zarter 
werden ;  ausserdem  sind  die  längUchen  oder  rnndlichen  DrQsenbläschen 
und  Gänge  mit  grOsseroi  Zellen,  sogenannten  Talgzellen,  crfOllt, 
welche  aahhreiche  Fettköntclien  und  Fetttröpfchen  enthalten  ond  durch 
deren  Zerfall  diese  Fettkömchen  als  Hanttalg  &ei  in  die  Ansfühnnigs* 
gänge  gehmgen. 
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Entwicklung  der  Haut  und  ihrer  Anhangsgebilde.  -^ 
Die  Oberhaut  gebt  aus  dem  Farietaltheil  des  oberen  Keimblattes 
nämlich  aus  der  Bauchplatte  hervor  und  zwar  aus  dem  TheU,  wel« 
eher  von  v.  Baer  mit  dem  Kamen  der  Hautplatte  und  vonBemak 
als  Hornblatt  bezeichnet  wurde,  während  die  Cutis  dem  Q-efäsfi« 
blatte  entstammt.  Bereits  im  fünften  Monate  lassen  sich  beim  mensch- 
lichen Embryo  die  beiden  Lagen  der  Epidermis  unterscheiden;  unter 
Wucherung  der  Zellen  der  tieferen  Lage  vermehrt  sich  die  Dicke  der 
Epidermislage,  indem  gleichzeitig  die  äusseren  Zellenlagen  sich  mehr 
und  mehr  abplatten  und  erhärten.  —  Die  Cutis  bildet  anfangs  eine 
ziemlich  gleichmässige  Lage,  an  deren  Oberfläche  im  Laufe  des  zweiten 
oder  dritten  Monats  die  BUdung  der  Papillen  auftritt. 

Die  Anfänge  der  Bildung  der  Kägel  zeigen  sich  bereits  in  dem 
dritten  Embryonalmonate.  Um  diese  Zeit  tritt  an  der  Stelle  der  Cutisy 
welche  sich  zur  Matrix  des  Kagels  umwandelt,  eine  gebogene  Furche 
auf,  welche  diese  Stelle  hinten  und  an  den  Seiten  umgiebt.  Die  Epi- 
dermis dieses  Theils  fangt  gleichzeitig  an  in  ihren  unteren  Abtheilungen 
die  Eigenschaften  des  Nagels  anzunehmen,  während  ihr  oberflächlicher 
Theil  noch  continuirlich  mit  der  übrigen  Epidermis  zusammenhängt. 
Nach  dem  fünften  Monat  wird  das  vordere  Ende  des  Nagels  frei  und 
in  dem  siebenten  Monate  fängt  er  entschieden  an  in  die  Länge  zu 
wachsen.  Zur  Zeit  der  Geburt  ist  das  freie  Ende  dünn  und  lang,  es 
bricht  ab  oder  wird  abgeschnitten  und  nun  entwickelt  sich  nach  und 
nach  ein  festerer  Nagel. 

Die  Anlagen  der  Haare  werden  zu  Ende  des  dritten,  oder  zu 
Anfang  des  vierten  Monats  erkennbar,  zu  welcher  Zeit  sie  als 
kleine,  schwarze  Fleckchen  unter  der  Oberhaut  auftreten.  Zuerst 
stellen  sie  kleine  Ghnben  in  der  Lederhaut  dar,  welche  mit  Zellen  aus- 
gefüllt sind,  die  genau  denselben  Charakter,  wie  diejenigen  des  darüber 
liegenden  Bete  Malpighi ,  mit  denen  sie  innig  zusammenhängen, !  be- 
sitzen. Man  kann  daher  sagen,  dass  die  Haaranlagen  durch  das  Hin- 
einwuchern der  Schleimschichte  der  Oberhaut  in  die  Lederhaut  ent- 
stehen. Die  in  das  Corium  eingedrungene  Zellenmasse  wird  von  einer 
homogenen  Grenzmembran  umschlossen,  welche  sich  in  eine  zu  der  Zeit 
leicht  beobachtbare,  gleiche  Grenzmembran  zwischen  der  Cutis  und  der 
Epidermis  fortsetzt.  Diese  Grenzmembran  ist  die  spätere,  innere,  struk- 
turlose Membran  des  Haarbalgs. 

Die  Haaranlagen  verlängern  sich  nun  zunächst  und  schwellen  nach 
unten  hin  an,  wodurch  sie  ein  flaschenf  ormiges  Ansehen  erlangen.  An  der 
Aussenseite  der  homogenen  Membran  legen  sich  Zellen  an,  welche  in 
die  Elemente  der  Lederhaut  übergehen  und  innerhalb  der  Haaranlage 
verändern  sich  die  Zellen  gleichzeitig  in  eigenthünüicher  Weise.  Diejenigen 
in  der  Mitte  der  Anlage  verlängern  sich  in  der  Richtung  der  Achse 
des  zukünftigen  Haares  und  geben  so  dem  Haarkeime  das  Ansehen 
eines  Miniaturhaares ,  welches  nur  schwach  von  den  auch  der  Länge  des 
Follikels  nach  gerichteten,  umgebenden  Zellen  unterscheidbar  ist.  Die 
Papille  erscheint  in  der  angeschwollenen  Wurzel  des  Haares  und  die 
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Übrigen  ZeÜen  del*  Haaranlage  wandeln  sich  in  die  Wiilrzelscheide  mn, 
deren  innerste  Lage,  die  innere  Wurzelscheide,  sich  bald  durch  ihr 
durchsichtiges,  helleres  Ansehen  Ton  den  äusseren,  undurchsichtigen, 
dunkleren  Zellen  des  Haarbalgs  unterscheidet^  Indem  das  jiinge  Haar 
dann  zu  wachsen  beginnt,  tritt  es  immer  nfiher  an  die  Oberfläche  und 
durchbricht  zuletzt  die  Epidermis  entweder  direkt,  oder  nachdem 
es  eine  Strecke  weit  zwischen  der  Schleim-  und  Hornschichte  durchge- 
drungen ist.  Das  junge  Haar  ist  manchmal  peitschenformig  zusammen*- 
gebogen  und  dann  bricht  die  gebogene  Stelle  zuerst  durch* 

Die  ersten  Haare,  die  gebildet  werden,  sind  die  Wollhaare.  Sie 
brechen  zu  Ende  des  fünften  Embryonalmonats  durch,  sind  aber  zum 
Theil  zur  Zeit  der  Geburt  bereits  ausgestossen  und  schwimmen  in  der 
Amniosflüssigkeit.  Kach  der  Geburt  werden,  nacK  Kölliker,  alle 
ursprünglichen  Haare  ausgestossen  und  durch  neue  ersetzt.  Zuerst 
vollzieht  sich  der  Wechsel  an  den  Haaren  der  allgemeinen  Eorperober- 
fläche,  welcher  in  den  ersten  Monaten  statthat,  und  dann  der  Augen- 
wimpern und  Kopfhaare,  welcher  im  Laufe  des  ersten  Lebensjahres 
vor  sich  geht. 

Die  jungen  Haare  entstehen  in  den  Bälgen  der  alten.  Li  dem  wei-^ 
chen  Theil  der  Haarzwiebel  und  der  angrenzenden  Abtheilung  der  Wur- 
zelscheide tritt  eine  starke  Zellenwucherung  auf,  durch  welche  die  Haar«- 
zwiebel  von  der  Haarpapille  abgehoben  und  vorwärts  getrieben  wird* 
Die  neue  Zellenwucherung  entwickelt  im  Grunde  des  Haarbalges  und 
in  Verbindung  mit  der  Haarpapille  eine  der  ursprünglichen  ähnliche 
Haaranlage,  aus  welcher  ein  neues  Haar  sammt  seiner  Wurzelscheide 
in  gleicher  Weise,  wie  aus  der  ersten  Anlage,  hervorgeht*  Wenn  sich 
dann  das  neue  Haar  verlängert,  drängt  es  das  alte,  nicht  mehr  ernährte 
Haar  vor  sich  her  und  dieses  fallt  aus,  während  seine  Wurzelscheide 
atrophirt.  Li  der  Regel  entsteht,  wenn  ein  Haar  ausfällt  oder  auBge* 
rissen  wird,  an  seiner  Stelle  ein  neues.  Heusinger  wies  experimentell 
nach,  dass  nach  dem  Ausreissen  von  Haaren  an  der  Schnauze  eines 
Hundes  schon  nach  wenigen  Tagen  ein  neues  an  der  Oberfläche  er-" 
schien  und  etwa  in  drei  Wochen  vollständig  ausgewachsen  war* 

Die  ersten  Anlagen  der  Schweissdrüsen  treten,  nach  Kolli'» 
ker,  im  fünften  Fotalmonate  auf.  Sie  haben  eine  grosse  Aehnlichkeit 
mit  den  ersten  Anlagen  der  Haare  und  bestehen  wie  diese  aus  Fort* 
Sätzen  der  Schleimschichte  der  Epidermis,  welche  in  das  Corium  hinein- 
gewuchert  sind.  Sie  werden  vollständig  aus  zu  soliden,  länglich-bimfor- 
migen  oder  keulenförmigen  Massen  vereinigten  Zellen  gebildet,  welche 
mit  ihrem  schmalen  Ende  mit  der  Schleimschichte  der  Epidermis  zu- 
sammenhängen;  sie  sind  wie  die  Haaranlagen  von  einer  ähnlichen,  ho- 
mogenen Membran  umgeben.  Die  nun  folgenden  Aenderungen  beste- 
hen in  der  Yerlängerung  der  Drüsenanlage,  der  BUdung  einer  Hohle 
längs  ihrer  Achse  —  Anfangs  ohne  Ausgang  —  die  Verlängerung  des 
Kanals  durch  die  Epidermis  und  seine  Eröffnung  an  der  Oberfläche* 
Zu  gleicher  Zeit  windet  sich  die  Druse,  während  sie  nach  unten  vor- 
dringt, zu  einem  dichten  Knäuel  auf  und  der  Ausführungsgang  dreht 
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sich  BchraubenfSrmig  gegen  seine  Mündnng  hin.  Die  urgprüngliche 
homogene  Membran  des  Ganges  verdickt  sich  und  yerbmdet  sich  mit 
der  Lederhaut,  während  sich  an  ihrer  Innenseite  aus  den  Inhaltszellen 
eine  Epithellage  entwickelt. 

Die  Ohrenschmalzdrüsen  des  Gehorganges  bilden  ähnliche 
Knäuel  wie  die  Schweissdrüsen  und  entwickeln  sich  nach  Eölliker 
in  der  gleichen  Weise  wie  diese,  so  dass  sie  als  Modificationen  dersel- 
ben anzusehen  sind. 

Die  Talgdrüsen  sprossen  wie  kleine  Knospen  von  den  Seiten 
der  Haarbälge  aus;  sie  sind  in  der  That  ursprünglich  Auswüchse  der 
Schleimschichte  der  Wurzelscheiden  und  sind  vollständig  aus  kernhal- 
tigen Zellen  zusammengesetzt.  Jeder  kleine  Fortsatz  stellt  ursprünglicli 
einen  flaschenförmigen,  soliden  Korper  dar,  allein  nach  kurzer  Zeit  tritt 
in  seiner  Mitte  eine  Gruppe  stark  fetthaltiger  Zellen  auf,  die  sich  nach 
und  nach  in  der  Mittellinie  bis  zu  dem  mit  dem  Haarbalg  in  Yerbin- 
dung  stehenden  Ende  ausdehnen,  dann  in  den  Haarbalg  entleert  wer- 
den und  so  die  erste  Talgabsonderung  darstellen.  Ihnen  folgen  bald 
neue,  welche  von  den  tieferen  Zellenschichten  gebildet  werden  und  die 
Thätigkeit  der  Drüse  ist  so  in  Gang  gesetzt.  Weitere  Ausbuchtungen 
und  Taschen  der  Drfisenhöhle  bilden  sich  durch  Auswüchse  der  ur- 
sprünglichen Epitheliallage  und  wandeln  sich  in  gleicher  Weise  zu 
Höhlungen  um. 

So  treten  die  ursprünglichen  Anlagen  der  Haare,  der  Schweissdrü- 
sen und  der  Talgdrüsen  in  ganz  gleicher  Weise  in  die  Erscheinung ;  sie 
stammen  alle  aus  der  gleichen  Quelle.  Sie  sind  alle  Wucherungen  der 
Schleimschichte  der  Oberhaut  in  die  Lederhaut  hinein,  von  welch'  letz- 
terer sie  Umhüllungen  empfangen,  während  durch  verschiedene  Modifi- 
cationen ihrer  Zellen  die  drei  verschiedenen,  eben  genannten  Gebilde 
entstehen. 

Reproduction  der  Haut.  —  Wenn  ein  grosseres  Hautstück 
verloren  geht,  so  ersetzt  sich  der  Verlust  zum  Theil  dadurch,  dass  die 
umgebende  Haut  sich  über  dem  Defekt  zusammenzieht,  zum  Theil  da- 
durch, dass  ein  dichtes,  weniger  gefässreiches  Gewebe,  als  die  Leder- 
haut entsteht,  in  welchem  sich  keine  Haare  und  Drüsen  entwickeln. 
Nach  und  nach  erhält  es  von  den  Seiten  her  einen  neuen  Epidermis- 
überzug  und  stellt  so  eine  etwas  einfachere  Haut  dar.  Kleinere  Sub- 
stanzverluste, welche  in  früherem  Alter  auftreten,  heilen  oft  unter  Ehir- 
chenbildung. 

Fuuklionen  und  Lebenseigeiilhdoiliehkeileii  der  laut. 

Die  Haut  bildet  die  allgemeine  äussere  Decke  des  Korpers, 
welche  seine  Oberfläche  begrenzt.  Sie  bildet  zugleich  ein  grosses  Aus- 
scheideorgan, durch  welches  Flüssigkeit  und  Gase  aus  dem  Korper 
entfernt  werden.  Ebenso  bildet  sie  unter  bestimmten  Bedingungen 
auch  ein  Aufnahmeorgan,  dessen  Thätigkeit  nur  durch  die  Epider- 
misdecke  sehr  beschränkt  wird. 
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üeber  ihre  gesammte  Oberflache  ist  sie  mit  Tastgefühl  ausge- 
stattet, das  an  verschiedenen  Abtheilungen  mit  yerschiedener  Vollkom- 
menheit ausgebildet  ist.  An  der  Haut  der  Handflache  und  der  Finger, 
welche  reichlich  mit  Nerven  und  zahlreichen  GefuhlspapUlen  ver^ 
sehen  ist,  erreicht  das  Gefühl  eine  grosse  Feinheit  und  diese  Eigen- 
thümlichkeit,  verbunden  mit  anderen  Einrichtungen,  bildet  die  Hand 
des  Menschen  zu  einem  vollkommenen  Oefühlsorgan  aus. 

Der  Haut  kommt  ferner  eine  von  den  in  ihr  enthaltenen  Muskel- 
fasern abzuleitende  ContraktilitSt  zu.  Diese  tritt  bei  Einwirkung  von 
Kälte  und  bei  gewissen  Gemüthsaufregungen  durch  Bildung  der  soge- 
nannten „Gänsehaut^  hervor,  welche  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass 
die  zwischen  den  Haarbälgen  gelegenen  Theile  eingezogen  und  die 
Haarbälge  hervorgedrangt  werden;  die  gleiche  Erscheinung  kann  auf 
kleinere  Strecken  beschrankt  durch  Magneto-elektricität  hervorgebracht 
werden. 

Das  Scrotum  zieht  sich  durch  Kälte  und  mechanische  Beizung  sehr 
stark  zusammen,  allein  in  diesem  Falle  ist  der  Sitz  der  Zusammenzie- 
hung im  IJnterhautzellgewebe  gelegen  und  die  Haut  erscheint  einge- 
schrumpft. 
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Fettkapsel,  Capsula,  s.  tunica,  s.  fascia  adiposa  renum,  über  welches 
vorn  das  Bauchfell,  ohne  die  Nieren  erheblich  zu  berühren,  wegzieht. 

Die  Grosse  der  Nieren  wechselt  bis  zu  einem  gewissen  Grade. 
In  der  Regel  sind  sie  etwa  10  bis  14  Cm.  lang,  4  bis  6  Cm.  breit  und 
2—3,5  Cm.  dick;  die  linke  IHere  ist  meist  etwas  länger  und  schmäler, 
die  rechte  kürzer  und  breiter. 

Das  Gewicht  der  Nieren  wird  von  den  yerschiedenen  Beobach- 
tern sehr  verschieden  angegeben.  Im  Allgemeinen  schwankt  es  nach 
zahlreichen  (nahezu  200)  von  mir  gemachten  Wägungen  für  je  eine 
Niere  zwischen  120  und  200  Grammen  bei  nicht  wesentlich  veränderten 
Nieren;  dabei  ist  die  linke  Niere  häufig,  doch  durchaus  nicht  constant, 
etwas  schwerer  als  die  rechte,  und  bei  Männern  sind  die  Nieren  meist 
etwas  grosser,  als  bei  Weibern.  Das  Yerhältniss  des  Gewichts  der  bei- 
den Nieren  zu  demjenigen  des  Körpers  beträgt  etwa  1  :  240. 

Nach  Clendinning  wiegen  die  beiden  Nieren  beim  Manne  etwa  9^/2  Unze 
(circa  285  Gramme),  beim  Weibe  9  Unzen  (270  Gr.)*  Nach  Rajer's  Angaben 
wiegen  männliche  Nieren  41/3  Unze  (130  Gr.),  weibliche  3s/s  Unzen  (110  Gr.).  Aus  den 
Tabellen  von  Beid  ergiebt  sich  eine  Schwankung  für  männliche  Nieren  zwischen 
41/2  und  6  Unzen  (135  und  180  Gr.),  fdr  weibliche  Nieren  zwischen  4  und  5^2 
Unzen  (120—165  Gr.).  Na<^  den  Angaben  von  Peacock  stellt  sich  das  Gewicht 
noch  höher.  —   Das  speci fische  Gewicht  der  Nieren  ist  ungeföhr  1,052. 

Die  Gestalt  der  Niere  ist  b<^enf5rmig,  d.  h.  die  Niere  ist  von 
vom  nach  hinten  leicht  zusammengedruckt,  nach  aussen  convex  und 
nach  innen  concav,  so  dass  oben  und  unten  mit  leichter  Yerbreiterung 
des  Organs  der  convexe  Band  in  den  concaven  Band  allmählig  über- 
geht; ihr  Längsdurchmesser  ist  nahezu  «enkrecht  gerichtet.  Die  Ober- 
fläche der  Niere  ist  glatt  und  von  duakdbraunrother  Farbe. 

Die  vordere  Fläche  ist  mehr  gewStbt  jals  die  hintere  und  ist  et- 
was nach  aussen  gerichtet,  an  ihrer  oberen  Abtheilung  ragt  das  Peri- 
toneum näher  an  sie  heran,  als  unten.  Das  Duodenum  und  Colon  as- 
cendens  liegen  der  vorderen  Fläche  der  rechten,  das  Colon  descendens 
der  vorderen  Fläche  der  linken  Niere  an.  Ausserdem  berührt  die  vor- 
dere Fläche  der  rechten  Niere  die  hintere  Fläche  der  Leber,  diejenige 
der  linken  Niere  das  untere  Ende  oder  die  innere  Seite  der  Milz. 

Die  hi untere  Fläche,  flacher  als  die  vordere,  und  gleichfalls  in 
Bindegewebe  eingehüllt,  liegt  zum  Theil  dem  entsprechenden  Lenden- 
schenkel zwischen  der  eilften  und  zwölften  Bippe,  zum  Theil  der  Fas- 
cia lumbaris,  welche  den  viereckigen  Lendenmuskel  bedeckt,  an  und 
stosst  nach  innen  hin  an  den  M.  psoas.  —  Der  äussere  Band, 
margo  extemus,  8.  gibbtis,  im  Ganzen  zugeschärft  concav,  ist  nach  aus- 
sen und  hinten  gegen  die  hintere  Bauchwand  zu  gerichtet.  —  Der  con- 
cave  und  in  der  Mitte  tief  ausgehöhlte  innere  Band,  tnargo  iniertius, 
s.  sinuSf  ist  nach  unten,  innen  und  vom  gerichtet.  Er  besitzt  in  der 
Mitte  eine  Längsfurche,  welche  durch  zwei  Lippen  begränzt  wird.  In 
dieser  Furche,  Niereneinschnitt,  hilus^  s.  porta  renalis  ^  dringen  die 
Arterien  und  Nerven  ein  und  treten  die  Venen  und  die  Hamausfuh- 
rungsgänge  aus.    Diese  Theile  ordnen  sich  hierbei  so  an,  dass  die  Nie- 
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renyenen  am  weitesten  nach  vom,  dicht  hinter  ihnen  die  Arterien  und 
ihre  Aeste  von  den  Nerven  umsponnen  und  am  weitesten  nach  rückwärts 
und  amgleich  etwas  nach  unten  der  Harnleiter  liegen.  Auf  dem  oberen, 
starker  entwickelten,  abgerundeten  Ende  ruht  die  Nebenniere  auf, 
welche  noch  ein  wenig  auf  die  vordere  Fläche  herabragt.  Die  oberen 
Enden  liegen  der  Mittellinie  etwas  näher  als  die  unteren  und  liegen  daher 
auch  dichter  bei  einander  als  diese,  welche  von  der  Wirbelsäule  etwas 
abgewendet  sind  und  nahezu  bis  an  die  Darmbeinkämme  reichen;  sie 
sind  zugleich  schmäler  und  stärker  abgeflacht  als  die  oberen  Eänder. 

Varietäten.  —  Die  Nieren  zeigen  mancherlei  Venchiedenheiten  in  Bezog 
auf  Form,  Lage,  Grösse  und  Zahl.  In  vielen  Fällen  werden  sie  viel  länger  und 
schmäler  als  gewöhnlich,  in  anderen  Fällen  runder  und  kürzer  gefunden ;  manch- 
mal ist  die  eine  Niere  sehr  klein  und  die  andere  entsprechend  vergrössert;  in 
selteneren  Fällen  ist  eine  oder  sind  beide.  Nieren  in  runde  oder  elliptische  Schei- 
ben umgewandelt,  an  deren  hinteren  Seiten  die  Gewisse  und  Gänge  ein-  und  aus- 
treten. Auch  die  Lage  einer  oder  beider  Nieren  kann  sich  verändern,  indem  sie 
herabrücken  und  manchmal  bis  in  das  Becken  sinken,  oder  auch  etwas  höher 
steigen,  was  namentlich  bei  der  linken  Niere  öfters  der  Fall  ist. 

Hie  nnd  da  kommt  es  ^or,  dass  durch  eine  quer  vor  der  Wirbelsäule  und 
den  grossen  Blutgefässen  her  verlaufende  Verbindung  beide  Nieren  in  eine  ein- 
zige umgewandelt  werden;  das  so  vereinigte  Organ  ist  unvollkommen  halbmond- 
förmig mit  nach  oben  gekehrter  Concavität  und  wird  seiner  Form  wegen  Huf- 
eisenniere genannt.  Manchmal  liegen  zwei  mit  einander  verbundene  Nieren 
in  der  Lumbargegend  oder  sind  in  einzelnen  Fällen  in  das  Becken  herabgerüokt 
In  anderen  sehr  seltenen  Fällen  finden  sich  drei  Nieren,  von  denen  das  überzäh- 
lige Organ  entweder  vor  der  Wirbelsäule  oder  an  einer  seiner  Seiten  oder  end- 
lich im  Becken  liegt. 

Struktur.  —  Jede  Niere  wird  von  einer  eigenen,  ihrer  Ober- 
fläche innig  anhaftenden,  fibrösen  Haut,  der  Faser  haut,  tunica  ßbrosa, 
8.  propria,  s.  albuginea,  s.  intima,  dicht  umgeben,  welche  eine  dünne, 
glatte,  aber  feste  Hülle  um  das  ganze  Organ  herum  bildet.  Sie  besteht 
aus  dicht  verfilztem  Bindegewebe,  welches  von  zahlreichen  elastischen 
Fasern  durchzogen  ist,  und  kann  leicht  von  der  Oberfläche  der  Niere, 
mit  welcher  sie  durch  kleine  bindegewebige  Fortsätze  und  Gefasse  ver- 
bunden ist,  abgezogen  werden. 

Wenn  man  die  Niere  durch  einen  senkrechten  Schnitt,  welcher  von 
ihrem  äusserem  zu  ihrem  inneren  Bande  geführt  ist,  spaltet,  sieht  man, 
dass  die  als  Hilus  bezeichnete  Furche  sich  eine  Strecke  weit  in  das 
Innere  des  Organs  fortsetzt  und  eine  Hohle,  simis  rents,  bildet,  zu 
deren  Grunde  sich  die  äussere  Faserhaut  fortsetzt.  Auf  einem  solchen 
Schnitte  kann  man  zugleich  die  Anfänge  der  Ausführungsgänge  und 
die  Anordnung  der  Nierensubstanz  sehr  gut  übersehen. 

Der  Harnleiter,  oder  Ausführungsgang  der  Drüse,  dringt  mit  seinem 
oberen  trichterförmig  erweiterten  Ende,  dem  Nierenbecken,  pelvis  re^ 
ncUis,  in  den  Sinus  der  Niere  vor.  Das  Nierenbecken  entsteht  in  demselben 
aus  zwei  oder  drei  grosseren  XJnterabtheilungen ,  welche  sich  wiederum 
aus  einer  grosseren  Zahl  von  Höhlen  zusammensetzen.  Diese  kleine- 
ren Höhlen  nennt  man  die  Nierenkelche,  calyces  renales,  s.  infuth 
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tlihiila  rrnix;  sie  umgcboii  die  inneren,  zugespitzten  Abtheilungen  des 
Niorenpareneliyma  ziemlich  diclit,  indem  ihre  iiinereto  Schichte,  dio 
Schleimhaut,  eich  auf  diese  zugespitzten  Abtheilungen,  die  Papillen, 
unter  einem  mehr  oder  weniger  spitzen  Winkel  umschlägt,  während 
ilire  äusserete  Schichte,  die  fibröae  Haut,  in  die  Faserhaut  der  Nieren 
übergeht.  Auf  dio  genaueren  Verhältniaso  dieser  Theile  kommen  wir  1 
weiter  unten  zurück. 

Die  Substanz  der  Nieren  scheidet  sich  in  zwei  durch  Farbe,  ' 
Lage,  Struktur  und  Festigkeit  von  einander  verschiedene  Abtheilungen,  j 
dio  Mark-  uud  die  Iiindensubstanz. 


LUnKasohnitt 
und  das    Beck 
ton  Ni. 


ch    diel 


'/a 


H^a 


a,  HindensubatanE  (sie  tritt  in  der  Ab- 
liildiing  zu  wenig   gegen   die    Pjramidensub- 
Htauz  borvor,  von  der  die  sich  in  Natur  siem- 
licb  acbarf  absetzt);  b,  b,  breiter  Tbeil  £wmw 
MHlpigbi'scbor  Pyramiden;  c,r,  Nierenkeloho;  J 
d,  Papillen;   e,  e,  darchechnittene    Papillen^'l 
p.  Nierenbecken;  u,  Harnleiter;    b,  Sinne;  h,] 
Hilus. 

Die  innere  oder  Marksubstanz 

substanlia  rentim  hifei-ita,   a,  ineditllanSfM 

.  luhulosa,  s.  ßhrosa,  s.  clnerilia, 

didla    rem« ,    bildet    keine    zuBammen- 

liängende  Masse,  sondern  besteht   aua 

einer   Anzahl   konischer    Körper,  Ni 

renpyramiden,      Malpighi'scho 

Pyi;tiM .  ■■  'iiii'/ea    remim,    s.    fa-tckidi  pi/ramidales ,    s.    corti 

tuliiihm.  .V.  tulu  i,i,i/ii//airs,  deren  Basis  gegen  die  Oberfläche  der  Niere  ] 
zugekolirt  und  in    die    Rindensubstanz    eingebettet   ist,    wahrend    ibraf 
Spitzen  gegen  den  Hilus  hinaohcn  und  in  die  Kelche  als  kleine  war- 
zenartige  Erhebungen,    Nieren  war  zohen,  pupillae   renalcf,  vorragen 
und  mit  der  Schleimhaut  der  Kelche,   wie  bemerkt,   verbunden  sind. 
In  der  Regel  finden  sich  in  jeder    Niere   mehr  als  zwölf  solcher  Pa- 
pillen, allein  ihre  Zahl  wechselt  sehr  und  schwankt  zwischen   acht  und 
achtzehn.      Die    Marksubstana   ist   dichter   als   die  Rindensubstanz  und 
zeigt  in  Folge  des  gestreckten  Terlaufs  der  in  ihr  enthaltenen,  kleinen 
Uarnkanälchen  und  der    ähnlichen    Anordnung   ihrer    Blutgefässe    ein 
deutlich  gestreiftes  Ansehen.    Gegen  die  Papillen  Mn  ist  die  Pyrami- 
densubstanz holler,  als  die  Rindcnsubetanz,  dagegen  ist  sie  an  der  Ba- 
sis der  Pyramiden  dunkler,  meist  blauroth.  J 
Die  äussere  oder  Rindensubstanz,   aitbshmtia   renum  exferuaM 
«,  corfkatis,  s.  mtciilom,  s.  •j/omcnilosa ,  s.  ffldii'hilosa,  s.  ntbicunda,  itjm 
corle,c  rcnis,  liegt  unmittelbar  nach  innen  von  der  fibrösen  Kapsel,  bU-<fl 
dct  den  oberflächlichen  Theil  des  gesammten  Organs  bis  zu  einer  Tiefaa 
von  etwa  0,5  Cm.  und  sendet  ausserdem  Fortsätze  zwischen  die  Pyra>-J 
miden,  die  columnae  liertmi,   n.  septula  renum,    Sio  besitzt  nahezu  eiid 
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gleichförmiges,  leicht  gekörntes,  heUrothbraunes  Ansehen,  ist  weich 
und  zerreisst  leicht  senkrecht  zur  Oberfläche.  Die  so  hergestellte 
Bruchfläche  besitzt  ein  streifiges  Ansehen,  doch  sind  die  Streifen  gro- 
ber, rauher  und  unregelmässiger  als  diejenigen  der  Rissfläche  der  Mark- 
substanz. Das  streifige  Ansehen  entsteht  durch  die  Abwechslung  von 
Gruppen  gerader  und  gewundener  Harnkanälchen  und  die  Bauhigkeit 
wird  durch  die  den  gewundenen  Harnkanälchen  anliegenden,  eigen- 
thümlichen,  bläschenförmigen  Bildungen,  die  Mal  p  ig  hinsehen  Eörper- 
chen,  hervorgebracht.  Die  Oruppen  der  gestreckten  Harnkanälchen  in 
der  Rindensubstanz  hängen  mit  denen  der  Marksubstanz  zusammen, 
von  denen  aus  sie  sich  nach  der  Oberfläche  hin  fortsetzen;  sie  werden 
von  den  gewundenen  Harnkanälchen,  mit  welchen  sie  nicht  nur  seit- 
lich, sondern  auch  nach  aussen  hin  verbunden  sind,  umgeben,  so  dass 
kein  gestrecktes  Harnkanälchen  die  äussere  Oberfläche  der  DrQse  er- 
reicht. Diese  von  den  gewundenen  Eanälchen  umgebenen,  gestreckten 
Kanälchen  nennt  man,  ihres  Zusammenhangs  mit  den  Pyramiden  wegen, 
Pyramidenfortsätze  (Henle),  Markstrahlen,  Ferrein'sche 
Pyramiden, /a«cii//  tubulosi,  pyramides  retiales  Ferreini  (nach  F er- 
rein Prolongemem).  Die  MalpighTschen  Körperchen  sind  um  die 
gewundenen  Kanälchen  herum  angeordnet  und  liegen  in  doppelten 
Reihen  zwischen  den  Ferrein'schen  Pyramiden,  zugleich  etwas  mehr 
gegen  die  Oberfläche  hin,  ohne  dieselbe  jedoch  zu  erreichen. 

Bei  jugendlichen  Individuen  deuten  die  Pyramidenmassen  die  ur- 
sprüngliche, während  der  Bildung  vorhandene  Thoilung  dieser  Drüse  in 
einzelne  Läppchen  an.  Jedes  dieser  Läppchen  ist  in  der  That  eine 
Pyramide  mit  der  sie  umgebenden  Rindensubstanz  und  stimmt  in 
seiner  Anordnung  mit  den  Läppchen  der  getheilten  Nieren  mancher  nie- 
deren Thiere  überein.  Bei  dem  Fortschreiten  in  der  Entwicklung  der 
menschlichen  Niere  verschmelzen  die  aneinander  liegenden  Flächen  der 
einzelnen  Läppchen  miteinander  und  die  Drüse  bildet  eine  einzige 
Masse;  durch  das  Zusammenfliessen  der  ursprünglich  den  einzelnen 
Läppchen  angehörenden  Rindensubstanz  bilden  sich  einerseits  der  ober- 
flächliche Theil  der  Rinde,  andererseits  die  zwischen  die  einzelnen  Py- 
ramiden ragenden  Bertin i's eben  Säulchen.  Meist  kann  man  noch 
bei  den  Nieren  Erwachsener  nach  Entfernung  der  fibrösen  Kapsel  feine 
Furchen  unterscheiden,  welche  die  ursprünglichen  Trennungsstellen  der 
einzelnen  Läppchen  andeuten  und  den  Grenzen  zwischen  den  einzelnen 
Pyramiden  entsprechen  und  oft  erhalten  sich  tiefere  Einschnitte  dieser 
Trennungsstellen  noch  ziemlich  lang. 

Harnkanälchen.  —  Bei  genauer  Untersuchung  der  Spitze  der 
Papillen,  gewahrt  man  eine  Anzahl  (10  —  30)  feiner  Mündungen,  deren 
Durchmesser  nach  Henle  zwischen  200  und  300  f»,  nach  Kölliker 
zwischen  80  und  400  ^k  schwankt.  Oefters  stehen  sie  an  dem  Qrundo 
einer  leichten  Einsenkung  oder  Orube  in  der  Nähe  der  Papillenspitze 
zusammen,  aber  meist  ist  deren  Oberfläche  mit  feinen  kleinen  Ein- 
drücken und  Spältchen  besetzt,  die  einzelnen  Oeflhungen  entsprechen. 
Verfolgt  man  diese  Oeffhungen  in  das  Innere  der  Substanz  hinein,   so 
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ergeben   sie  sich   als  die  Mündungen  von   kleinen   Röhrchen    oder  ] 
iifüühcn,  welche  man  Ilarukan  älchen,  Nicrcnkunfilchen,  tubui 
a,   iliictiiv   uriiii/eri,  neuiit  und  die  bicIi  in  der  geschilderten   Weise   i 
der  Oberfläche  der  Fiipilkn  in  die  Kelche  eröffnen. 

Diese  in  den  Papillen  gefundenen  Kanälehen  entstehen  durch  ( 
ZuaamnienflU83  einer  grösaeren  ^ahl  yon  kleineren  Kanälchen, 
nannten  geraden,  offenen  llarnknnälohen,  MarkkanälcheO; 
tiibuli  »riniferi  rci-d,  s.  nicduthiyvs ,  auch  Bclliui'schG  Röhrchen, 
tnbiiU  BeUktni,  welche  von  der  Basis  an  gegen  die  Spitze  bin  sich  meist 
zu  je  zwei  mit  einander  in  der  "Weise  Tereinigen,  daas  durch  die  Ver- 
bindung von  zwei  kleineren  Kanälchen  ein  etwas  grijsserea  Kanälehen 
entsteht;  zwei  solcher  grosseren  Kanälchen  flicasen  dann  wieder  zu- 
aiiDuncn,  bia  aus  der  wiederholten  Vereinigung  solcher  Eanälchen  die 
an  der  Spitze  mündenden  Röhrchen  sich  bilden.  Vorfolgt  man  die 
Kanalchen  von  der  Spitze  der  Papille  rückwärts,  so  sieht  man  diesel- 
ben natürlich  sich  bia  zur  Basis  der  Pyramide  wiederholt  unter  sebr 
spitzen  Winkeln  in  zwei  Aesto  spalten.  Die  kleineren  Kanäleben  ver- 
laufen ziemlich  dicht  gestreckt  oder  leicht  gewunden  neben  einander 
und  vermehren  sieh  nach  oben  bin  unter  allmähliger,  wenn  auch  nicht 
bedeutender  Verringerung  ihres  Lumens  bis  zu  der  Baeis  der  Pyrami- 
den, während  in  den  PjTamidcnl'ortsätzen  keine  Vermehrung  der  Röhr- 
chenzahl und  keine  Verminderung  ihres  Lumens  mehr  Btatttindet. 

Fig.  -Ml. 


Fig.  3Ö1.    Durchschnitt  durch  eine  NiorenpaiiiUe  mit  iujicirteii 
Uarnkanitlchen.    »/, 

Mnn  ilbc^rgielit  daran,  wie  die  gegen  die  Papillen  zulntirendcn  Harnkanälctl 
durch  mehrfache  Vereinigungen  kontinuirlicb  an  Zahl  abnehmen  und  in  kleiM . 
Zahl  mehr  oder  weniger  von  einander  getrennt,  an  einein  leichten  Eindrucke  di| 

Spitze  münden.     Zeichnung  von  Fr.  Fismer. 

Die  Nierenrindc  wird  zum  grosseren  Theil  aus  einer  anderen  F017 
der  Ilarnkauälchen,  den  gewundenen  Harnkanälcben,  Riudeil 
kanälchen,    luhiili   m-inifen    cmtoili ,   .>*.   coiieoliiti ,  s.   corticales, 
bildet.     Diese  setzen   mit   den  Blutgefässen  und  einer    verhältnissm 
Big  geringen  Menge  von  Zwiachensubatanz  die  äussere  Abtheilung  < 
Rinde  'im    AVesentbchen    zusammen;   sie  besitzen    einen    stark  gewil 
denen  Verlauf  und  varüren  etwas  im   Durchmesser,  sind  aber  meist  1 
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weit  wie  die  feinsten  geraden  Eanalchen.  Hu*  Epithel  ist  nahezu  ku- 
bisch, ziemlich  gross,  ohne  erheblich  in  der  Grösse  zu  wechseln;  in 
seltenen  Fällen  ist  es  hell,  in  den  meisten  Fällen  trüb  und  ohne 
Grenzen;  es  zerfallt  ebenso  leicht  in  den  Untersuchungsflüssigkeiten. 

Fig.  362.    A.  Stück  eines   gewundenen   Harn-  Fig.  362. 

kanälchens,  nach  Baly.     ^i 

Man  abersieht  das  getrübte  Epithel,  dessen  Con- 
teuren  nicht  hervortreten,  während  die  Kerne  deutlich 
erscheinen. 

B.  Einzelne  Epithel  ialzellen  eines  solchen  Ka- 
nälchens .    T*^li 

Ausser  diesen  beiden,  den  Anatomen  schon 
lange  bekannten  Arten  von  Harnkanälchen, 
giebt  es  noch  eine  dritte  Form,  auf  deren  Vor- 
kommen He  nie  vor  mehreren  Jahren  aufmerk- 
sam gemacht  hat.  Dieselben  finden  sich  in  den 
Malpighi'schen  Pyramiden  und  der  Rinden- 
substanz zwischen  den  grösseren,  geraden  Harn- 
kanälchen  und  haben  etwa  nur  den  dritten  Theil 

des  Durchmessers  der  übrigen  Eanalchen;  sie  steigen  zwischen  den  an 
der  Papille  mündenden  Eanalchen  bald  weiter  gegen  die  Papille  hin, 
bald  weniger  weit  herab  und  biegen  dann  plötzlich  um,  um  wieder 
aufwärts  zu  steigen.  Diese  Eanalchen  wurden  von  Henle,  sohle i- 
fenförmigeHarn  kanälchen,  tubuli  urinl/eri  laquetformes,  genannt. 
Diesem  Forscher  zu  Folge  unterscheiden  sich  die  letzteren  Eanalchen 
nicht  nur  durch  ihre  geringere  Weite,  sondern  auch  durch  die  grössere 
Dicke  ihrer  Wandungen;  so  weit  die  Böhrcfaen  nach  abwärts  Biehen, 
sind  sie  von  einem  ziemlich  hellen,  durchsichtigem  Epithel  ausgekleidet, 
während  der  nach  aufwärts  ziehende  Theil  ekte  trübe,  undurchsichtige 
Epithelauskleidung,  ähnlich  derjenigen  in  den  gewundenen  Harnkanäl- 
chen besitzt. 

Zwischen  den  gewundenen  Harnkanälchen  sind  nocb  eigenthüm- 
liche  Bildungen  vorhanden,  die  mit  den  Harnkanälchen  in  Verbindung 
stehen,  und  deren  Erörterung  noch  vor  der  Betrachtung  des  Cksammt- 
verlaufes  der  Harnkanälchen  hier  erfolgen  muss. 

Diese  eigenthümlichen  Bildungen,  die  Malpighi 'sehen  Eörper- 
chen,  Bindenkörperchen,  Nierenkörner,  corpmcula  Malpighii, 
s.  acini,  s.  glmididae  inteniae  renales,  sind  kleine  Eörperchen  von  rund- 
licher oder  etwas  länglicher  Gestalt,  deren  Durchmesser  zwischen  130 
und  220  (A  schwankt.  Ein  jedes  besteht  aus  einer  membranösen  Eap- 
sel,  welche  einen  Büschel  Blutgefösse  in  sich  einschliesst;  dieser  Ge- 
fässbüschel  oder  Gefässknäuel,  glomerulus  Malpighii,  wird  durch  ein 
kleines  zuführendes  Arterienästchen,  vas  afferens,  gebildet,  das  sich  in 
eine  Anzahl  von  kleineren  Aesten  spaltet,  deren  jeder  sich  in  einem 
Büschel  von  Capillarien  mit  einfachen,  kernhaltigen  Wandungen  auflöst. 
Diese  bilden  gewundene  Schlingen,  vereinigen  sich  in  ähnlicher  Weise 
wieder  und  gehen  so  in  ein  ausführendes  Gefäss^    vas  efferens,   über, 
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welches  dicht  neben  dem  Yas  afferens  liegt.  Das  Yeihältiii&a  dieser 
beiden  Gfefässo  zu  den  fibrigen  GeiSsBen  der  Niere  findet  seine  Bespre- 
chnng  weiter  onten. 

Fig.  3G3.     SchematiHcbe    DarstellaDg   des  Hal- 

ptKhi'schen    EnäueU    mit   der    Bowman'schon 

Kapsel,  nach  KtSlliker.    •»/, 

A,  Anfang  des  gewundenen  HamkanälchenB ;    B,  Bow- 
roon'sclie    Kapsel;    1,    vaa    afferrens;    2,  vaa    effeiens;    3, 

Halpighi'ücher  Koauel. 

Die  Kapsel,  welche  den  Gefässknäuel  umgiebt, 
Müller'sche  oder  Bowman'ache  Eapsel, 
wird  von  einer  homogenen  Membran  gebildet;  in 
sie  dringen  an  einer  Seite  die  beiden  GefSsso  ein, 
und  an  einer  anderen  setzt  sie  sich  in  ein  gewun- 
denes Hamkanälchen  fort,  wie  durch  Bowman 
zuerst  nachgewicBcn  worde.  Bei  den  Säugethieren 
1 1)  ^  bildet  diese  Kapsel  stets  das  Endstück  eines  Harn- 
kanälchens,  während  bei  Amphibien  sie  sich  zu- 
weilen seitlich  an  ein  Hamkanälchen  anlegt.  Das  Innere  der  Kapsel 
ist  durch  ein  zartes,  durchsichtiges  Plattenepitbel  ausgekleidet.  Ueber 
das  Verhalten  des  Epithels  zum  Glomerulus  sind  die  Meinungen  go- 
theilt.  Bowman,  Henle  und  Ecker  nehmen  an,  dasa  der  Knäuel 
ohne  Epithelbedeckung  in  die  Kapsel  hineinrage  und  dass  die  unbe- 
deckten GefäBse  dadurch  besonders  geeignet  zur  Filtration  wären;  nach 
KSllikor  dagegen  ist  die  gegen  den  Anfang  des  Hamkanälchens  ge- 
richtete freie  Fläche  des  Knäuels  mit  Epithel  bedeckt,  während  nach 
den  Seiten  hin  der  Knäuel  gemeinschaftlich  mit  der  Kapsel  eine  Epi- 
thellago  besitzt,  welche  sich  nach  innen  hin  mit  dem  Knäuel,  nach 
aussen  hin  mit  der  Kapsel  verbindet.  EndUch  behaupten  Isaaks, 
MoloBchott  und  Chrzonszczewsky,  dass  sowohl  der  Glomerulus, 
als  auch  die  Kapsel,  jedes  ein  eigenes  Epithel  beBässen,  und  dass  die 
Zellen  auf  dem  Glomerulus  bedeutend  grÖBBer  seien  als  auf  der  Kapsel. 
Ursprung,  Verlauf  uudVerbindungder  Hamkanälchen. — 
Wenn  man  die  Hamkanälchen  in  ihrem  Verlaufe  rückwärts  verfolgt, 
so  gelangen  sie  Bcheinbar  von  den  Malpigbi'schen  Pyramiden  in 
die  Ferrein'schen  und  von  diesen  in  die  gewundenen  Hamkanälchen. 
Auf  diese  Weise  schien  es  natürlich,  da  Bowman  den  Zusammen- 
hang zwischen  Malpighi 'sehen  Körpeichen  und  den  gewundenen 
Hamkanälchen  nachgewiesen  hatte,  anzunehmen,  dass  die  gewundeneu 
Kanälchen  einerseits  mit  den  Malpighi'schen  Kapseln  beginnen  und 
sich  andererseits  in  die  gestreckten  Hamkanälchen  fortsetzen,  welche 
dann  an  den  Spitzen  der  Papillen  münden.  Allein  durch  die  neueren  Unter- 
suchungen zeigt  sich,  dass  der  Zusammenbang  zwischen  den  gewimdeneu 
und  den  gestreckten  Kanälchen  kein  so  einfacher,  sondern  ein  sehr 
comphcirter  ist. 

Durch  die  von  Ludwig  undZawarykin  an  Injectionspräparaten 
und  die  von  Roth  und  Schweigger-Seidel    durch  Isolimng  der 
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Harnkan&Icheii  mittolsi  SalzsSnre,  f^wonnenen  Resultaten,  ist  ee  sicher 
gestellt,  dasB  die  in  den  Malpighi'schen  Körperchen  beginnenden, 
gewundeneii  EanSlchen  in  die  schleifenßrmigea  Eanälchen  Henle's 
fibergeben  und  dass  diese  eich  wiedemm  in  die  gestreckten  EanSlcben 
entweder  direkt  oder  durch  Vermittelung  grösserer  gewundener  EanSl- 
eben  fortsetzen,  welche  nach  Sohweigger-Seidel  stets  vorhanden 
Fig.  SU.  Schema  aber  die  AnotduDug  Fig.  364. 

and  den  TerUaf  der  Niereukanäl- 
cben,  nach  KUlliker. 
a,  Qrente  zwischen  Rinde  and  Hark;  h, 
Oberfläche  der  Niere;  1,  1,  Malpighi'sche 
KOrpercben  and  BowmAn'ache  Kapsefni  2,2, 
AnfangBtheile  and  3,  3,  Endtheile  der  ge- 
wnndenen  Hamkanälchen ,  von  denen  die 
letiteren  einen  etwas  geHtreckteren  Verlnaf 
besiUen  i  4,  4,  feinerer  Theil  and  5,  5,  dicke- 
rer Theil  der  BchloifenfSnnigen  Kan&lchen ; 
6,  6,  feinere  gerade  Sammelrahien ;  7,  7,  ge- 
wandene  TerbindnnsBkanäle ;  8,  8,  stärkere 
Sammelkanäle;  8',  Bogen  derselben  in  der 
NAbe  der  Oberfläche.  Die  stärkeren  Sam- 
melkonftle  laafen  gegen  die  Marks  nbst  ans 
hin  Eusamnien  and  stellen  die  geraden  Ham- 
kaaälchen  dieses  Theils  dar ;  am  unteren 
Ende  ist  die  Vereinignng  dieser  geraden  Ka- 
n&tchen  %a  den  grOeseren  Kanälchen  der  Pa- 
pillen dargestellt. 

sein  sollen.  NachHenle  verlaufen  die 
gestreckten  Hamkanälchen  bis  nahezu 
zur  Oberfl&che  der  Kiere  und  kehren 
dann  nach  innen  zurück,  und  dieses 
VerhättnisB,  welches  auch  von  anderen 
Beobachtern  bestätigt  wurde,  veranlasste 
ihn  anzunehmen,  dass  die  EanSlchen 
je  zu  zwei  bogenfSrmig  mit  einander 
verbunden  seien.  Dieser  Meinung,  dass 
solche  blinde  Endigungen  von  Ham- 
kanälchen vorkSmen ,  stimmt  auch 
Chrzonszczewsky  bei,  während  alle 
übrigen  Beobachter  annehmen,  dass  die 
gewundenen  Hamkanälchen  sich  durch 
die  echleifenförmigen  Eiinälchen  mit  den 
geraden  Hamkanälchen  verbinden. 

Der  gesammte  Yerlauf  ist  hiemach 
der  folgende:  Die  Hamkanälchen  be- 
ginnen in  der  Bindensubstanz  je  als 
runde  Müller'sche  oder  Bowman'- 
Bche,  um  die  GefSssknäuel  gelegte 
Eapseln,  und  gehen  mit  einem  einge- 
schnürten Halse  in  ein  eich  erweitern- 
des, stark  gewundenes  Eanälchen  Über. 
ITach  kürzerem  oder  längerem  Verlaufe 


setzen  bicIi  die  gewundenen  Eanälcheo  in  mehr  gerade  oder  leicht  spi- 
ralig  Terlaufende  Gef^e  fort,  welche  allmÜhlig  enger  werden,  durch 
die  Ferrein'schen  Pyramiden  in  die  Grenzschiebte  zwischen  Rinden- 
und  Marksabstanz  eintreten  und  von  hier  aus  zwischen  den  Gefässen 
und  den  offenen  Hamkaoälchen  mehr  oder  weniger  tief  in  die  Marksub- 
atonz  Tordringen.  Dieser  Theil  der  Kanälchen  zeichnet  sich  durch 
seine  bedeutende  Enge,  die  Dicke  seiner  Wandungen  und  ein  helles 
Flattenepithel  aus;  es  ist  der  absteigende  Theil  der  schleifenfÖrmigen 
Eanälchen.  TTun  biegt  sich  dos  Hamkanälchen  nach  oben  hin  um,  und 
ändert  entweder  hierbei  oder  etwas  später  wiederum  seine  Dicke  und 
seine  Beschaffenheit,  indem  ea  allmählig  wieder  zur  Dicke  der  gewun- 
denen Eanälchen  anwächst  und  auch  deren  Bau  annimmt;  so  gelangt 
es  als  aufsteigender  Schenkel  des  schleifenfÖrmigen  Kanälcbens  wieder 
bis  zur  Rindeosubstanz  zurück.  Bis  hierher  betrachtet  man  das  Ka- 
nälchen  als  absonderndes  Gebilde;  man  bezeichnet  daher  auch  wohl 
die  gewundenen  und  schleifenfÖrmigen  Eanälchen  zusammen  als  ab- 
sondernde  Eanälchen.     Sind  die  schleifenf5rmigen  Eanälchen  in 


Fig.  365. 
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Fig.  365.    Qnencbnitt  durch  die  HarkanbRiauz  der  ScbweinBoiere, 
Dach  ChrzonaEczewakf.    mc/, 

Der  Schnitt  ttammt  ans  der  Niere  eines  Schweins,  bei  welchem  wahrend  des 
LebeiiB  in  die  Blutgeiasee  Farbstoffe  ein^emhrt  worden  waren,  um  bo  eine  natür- 
liche Injection  eu  erzielen.  Der  Schnitt  ist  nahe  bei  der  Papille  gemacht.  T  B, 
»nsführende  Harnk»nälchen ;  TF,  BchleifenfOnnige  Kanälcheo  Henle'a;  VR,  ge- 
rade BlutgefäBse;  c.  kleine  CapitlargeC&see ;  s,  Stroma  der  Niere. 


Fig.  3G6. 
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e,  nach  Chi: 

1,  1,  Zwm  der  grSeBeren,  bei  3,  schleifenfGrmig  nnd  bei  2,  durch  ein  Quer- 
IcanUchen  mit  einander  yerbundene  HamkanUchen;  von  ihnen  gehen  kteinero 
Kanftlctaen  4,  4  ond  5,  5,  ab. 
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die  Rindensnbsianz  zurflckgelangt,  so  gehen  sie  in  die  Sammelroh- 
ren über.  Die  feinsten  Abtheilungen  der  Sammelröhren  sind  die  ge- 
raden Fortsetzungen  der  aufsteigenden  Schenkel  der  schleifenformigen 
Eanälchen;  diese  dringen  in  der  Bindensubstanz  weiter  oder  weniger 
weit  in  die  Hohe  und  gehen  in  gewimdene  Yerbindungskan&le  über, 
welche  sie  mit  den  stärksten  ausführenden  Sammelröhren  verbinden. 
Diese  grösseren  Sammelröhren  können  nun  entweder  von  dem  Eintritte 
der  Yerbindungskanäle  an  nach  abwärts  verlaufen,  oder  sie  können 
noch  bis  in  die  Nähe  der  Nierenoberfläche  ansteigen  und  dann  nach 
abwärts  umbiegen.  In  jede  solche  Sammelröhre  dringen  mehrere  Ver- 
bindungsgänge ein.  Während  ihres  Verlaufes  durch  die  Pyramiden- 
substauz  nach  abwärts,  verbinden  sich  die  Sammelröhren  in  der  schon 
beschriebenen  Weise  zu  immer  grösseren  Eanälchen,  welche  endlich, 
auf  eine  verhältnissmässig  geringe  Zahl  reducirt,  an  der  Spitze  der 
Papillen  münden. 

Blutgefässe.  —  Die  Nieren  sind  sehr  gefässreich  und  empfan- 
gen ihr  Blut  von  den  Nierenarterien,  welche  im  Verhältnisse  zu  der 
Grösse  des  Organs,  das  sie  versorgen,  sehr  stark  entwickelt  sind.  Jede 
Nierenarterie  theilt  sich  in  vier,  oder  fünf  Aeste,  welche  in  der  Regel 
zwischen  den  Venen  und  dem  Ureter  in  den  Hilus  der  Niere  eindrin- 
gen, dann  in  Fett  eingebettet,  im  Sinus  unter  weiterer  Theilung  zwi- 
schen den  Kelchen  zu  der  Nierensubstanz  selbst  verlaufen,  welche  sie 
zwischen  den  Papillen  erreichen.  Von  hier  aus  treten  sie  unter  fort- 
währender Theilung  und  von  Bindegewebsseheiden  umgeben,  zwischen 
den  Fortsätzen  der  Rindensubstanz  und  der  Marksubstanz  nach  aussen 
hin  bis  zur  Basis  der  Pyramiden,  wo  sie  zahlreiche  unvollständige  Ge- 
fassbogen  zwischen  den  beiden  Parenchymabtheilungen  bilden.  Auf 
diesem  Wege  umspinnen  sie  die  Pyramiden  mit  äusserst  zahlreichen 
Aesten,  die  jedoch  nur  sehr  unvollkommen  mit  einander  anastomosiren. 
Von  diesen  Gefässästen  und  Bogen  werden  nach  der  der  Rindensubstanz 
zugekehrten  Seite  kleinere  Aestchen,  arter iae  interlobulares,  abgege- 
ben, welche  zwischen  die  von  den  F  er  r  ei  naschen  Pyramiden  umgebe- 
nen, doppelten  Lagen  von  Malpighi'schen  Eörperchen  eindringen  und 
die  GefSsse  für  diese  letzteren  Bildungen  abgeben.  Einige  Zweige 
dieser  Aeste,  rami  capsiUares,  dringen  bis  zur  Oberfläche  der  Niere 
vor  und  verbreiten  sich  dort  in  der  Kapsel,  indem  sie  gleichzeitig  Verbin- 
dungen mit  den  Zweigen  der  Lumbararterien  eingehen.  Diese  Verbindun- 
gen sind  so  vollständig  und  frei,  dass  Ludwig  eine  theilweise  Injection 
der  Niere  beim  Hunde  durch  die  letzteren  Gefässe  zu  Stande  brachte. 

In  dem  Gefiässknäuel  zertheilt  sich  auf  die  bereits  beschriebene 
Weise  das  Vas  afferens  in  eine  grosse  Zahl  gewunden  verlaufender 
Aeste,  welche  sich  wieder  zum  Vas  efferens  sammeln  und  so  ein  ähn- 
liches Verhalten  zeigen  wie  die  Pfortader,  welche  aus  den  Venenwur- 
zeln  des  Verdauungskanales  entsteht,  um  in  der  Leber  wiederum  ein- 
zelne Aeste  zu  bilden.  Die  Vasa  efferentia  dringen  zum  Theil  in  die 
Rinden-,  zum  Theil  in  die  Pyramidensubstanz  vor.  In  der  Rindensub« 
stanz  lösen  sie  sich  in  ein  feine«  Capillametz  auf,  welches  in  ein  grob« 


Tlg.  367.  SchematiBcho  Daraiellung  dei  Ver- 
hältnisHes  EwlBchea  Halpighi'scken  KOrper- 
cken,  Nierenkanillcben  und  BlutgefSflsen, 

nach  Bowman. 

a,  Arteria  interlobalariB  i  a',  Tag  afferens  mit  Gintritt 
in  cten  Knäuel ;  in,  Oefäagknäael ;  c,  Bowman'ache 
Kapsel;  t,  gewundenes  Harnkanälchen;  e',  e',  vaaa  ef- 
ferentia,  wdche  um  das  Harnkanaichen  daa  QeUecbt, 
p,  bilden  und  endlich  in  ein  Aestchen  der  Nicrenvene, 
e,  mOndeo. 

maschigeB,  venöses  Netzwerk  übergeht.  Die 
Taaa  cfferentia  der  den  Pyramiden  zunäclut 
gelegenen  Gtlomeruli  dringen  in  die  Markeubstanz  ein,  verlaufen  in  der- 
selben nnter  mederholten,  spitzwinkeligen  Theilungcn  in  sehr  gestreck- 
tem Verlaufe,  arteriolae  rectae,  nach  innen  zwischen  den  Hamkanälchen 
der  Malpighi'scben  FTramiden  her.  Diese  Gefässe  gehen  zum  Theil 
in    Capillametze   über,    aus    welchen  venöse  Geisse  entstehen,    zum 


Ichema  des  Q  ef&s 
der  Nierearinde, 
Kölliket. 


nach 


1,  Stflckcben  eines  venOsen  QefUas- 
bogens  an  der  Basis  einer  Pyramide; 
2,  '2,  vena  interlobularis ;  3,  3,  venu- 
lae  rectae;  4,  4,  Tenöses  Capillamets; 

5,  arterieller  GefUssbogen ;  6,  G,  arto- 
ria  interlabularis ;  T,  7,  Malpigbi'scbe 
QefllSBknänel;  8,  8,  iirteiiolae  rectae; 
9,  9,  arterielles  Capillarnetz  des  Hark- 
HtrangB;    10,   Capillarien   der   Pjrami- 

Theil  bilden  sie  schlingenförmige 
ITmbiegungcn,  dnrch  welche  sie 
zu  den  Gapillametzen  der  Rinden- 
Bubstonz  gelangen. 

lieber  die  Art  und  Weise  der 
Entstehung  der  Tasa  recta  herr- 
schen noch  verschiedene  Meinun- 
gen. Kach  Bowman,  KÖlli- 
kcr,  Ludwig  und  Zawarykin 
sind  die  Vasa  efferentia  der  wei- 
ter nach  innen  gelegenen  GefäsB- 
knäuel  grosser  und  losen  sich  in 
Büschel  von  gestreckten  Arterien 
anf;  nach  Arnold ,  Virchow 
und  Beale  entstehen  die  Yasa 
recta  direkt  aus  den  iETierenarte* 
rien  ohne  Bazwischenkunft  der 
Gef ässknguel ;  nach  H  us  c  h  k  e, 
Henle  und  UyrtI  entspringen 
sie  ans  dem  Capillametz  an  der 
Basis    der    Pyramiden,    welches 
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durch  die  Aestchen  der  Nierenarterie  und  der  Yasa  eiferentia  gebildet 
wird,  neutrale  Zone. 

Aus  dem  Capillarnetz  der  Niere  entspringen  feine  Venen,  welche 
sich  an  der  Oberfläche  der  Niere  verbreiten  und  dort  in  einzelnen  Grup- 
pen mit  sternförmiger  Anordnung  erscheinen,  zwischen  welchen  blassere 
Zwischenräume  zu  sehen  sind.  Diese  Yenen  verbinden  sich  mit  zahl- 
reichen, von  der  Kapsel  herkommenden  Yenen  zu  grosseren  Gefussen, 
welche  wie  die  Arterien  um  die  Basis  der  Malpighi'schen' Pyramiden 
herum  Gefässbogen  bilden.  Hier  nehmen  sie  die  Yenen  der  Pyramiden 
auf,  welche  aus  einem  regelmässigen  Netze  rings  um  die  Mündungen 
der  Harnkanälchen  an  den  Papillen  ihren  Ursprung  nehmen.  Yon  dem 
Netze  an  der  Basis  der  Pyramiden  steigen  dann  gemeinschaftlich  mit 
den  Arterien  venöse  Stämme  durch  die  Bertini'schen  Säulchen  zwi- 
schen den  Pyramiden  heraus  zum  Sinus  der  Niere  und  verbinden  sich 
zu  den  grosseren,  im  Hilus  am  weitesten  nach  vorn  liegenden  Gcfassen, 
welche  vor  den  Arterien  her  zur  unteren  Hohlader  verlaufen. 

Nerven.  —  Die  in  die  Nieren  eindringenden  Nerven  stammen 
aus  dem  Plexus  renalis  und  begleiten  die  Arterien  bis  zu  ihren  feine- 
ren Yerzweigungen ,  wo  sie  in  bis  jetzt  noch  nicht  ermittelter  Weise 
endigen. 

Zwischengewebe  der  Niere.  —  Zwischen  den  Harnkanäl- 
chen und  den  Gefössen  verbreitet  sich,  obgleich  diese  Theile  dicht  an 
einander  gelagert  sind,  eine  geringe  Menge  von  interstitiellem  Gewebe, 
welches  diese  Theile  mit  einander  verbindet.  Dieses  Zwischengewebe 
ist  grosstentheils  ziemlich  homogen,  hat  aber  in  der  Umgebung  der 
Blutgefässe  eine  mehr  streifige  Beschaffenheit;  ebenso  beobachtet  man 
faserige  Züge  um  die  Malpighi^schen  Körperchen  und  die  Harnka- 
nälchen der  Marksubstanz  herum.  In  der  Rindensubstanz  ist  das 
Stroma  reichlicher  vorhanden,  als  in  den  breiteren  Abtheilungen  der 
Pyramiden,  während  es  gegen  die  Papillen  hin  wiederum  an  Reichhal- 
tigkeit zunimmt.  Im  Allgemeinen  ist  das  Zwischengewebe  in  den  thie- 
rischen  Nieren  reichlicher  vorhanden,  wie  in  den  menschlichen. 

Die  Lymphge fasse  der  Nieren  sind  sehr  zahlreich  imd  bestehen 
aus  einem  oberflächlichen  Netze  und  aus  tieferen  Gefässen,  welche  dem 
Yerlaufe  der  Arterien  folgen.  Nach  den  Untersuchungen  von  Ludwig 
und  Zawarykin  bilden  die  Lymphgefasso  der  Niere  im  Stroma  com- 
municirende  Räume,  welche  längs  den  Blutgefässen  nach  dem  Hilus  hin 
verlaufen;  sie  sind  in  der  Rindensubstanz  am  reichlichsten  vorhanden. 
Diese  Räume  sind,  ähnlich  wie  die  von  Ludwig  und  Tomsa  aufge- 
fundenen Lymphräume  der  Hoden,  nach  His  mit  Endothel  ausge- 
kleidet. 

Die  Entwicklung  der  Nieren  wird  bei  Betrachtung  der  Entwick- 
lungsverhältnisse der  Geschlechtsorgane  besprochen  werden. 

Harnleiter. 

Die  Harngänge,  Harnleiter,  urcferes,  sind  zwei  schlauchför- 
mige Kanäle,    welche  den  Harn  von  den  Nieren  zu  der  Blase  leiten. 

Qaain-noffmann,  Anatomie.  40 
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Sie  begnmen,  wie  bereits  angedeutet,  je  mit  einem  trichterförmigen 
Ende,  dem  Nierenbecken,  pelvis  renalis,  welches  wiederum  aus 
zwei,  manchmal  drei  Abtheilungen,  den  grossen  Nierenkelchen, 
calyces  majores,  zusanmiengesetzt  ist.  Die  grossen  Nierenkelche  ent- 
stehen durch  den  Zusammenfluss  der  kleinen  Nierenkelche,  Nie- 
renbecher, calyces  renales,  s.  minores.  Solcher  Nierenkelche  sind  in 
jeder  NierQ  sieben  bis  achtzehn  vorhanden;  gewöhnlich  entspricht  die 
Zahl  der  Kelche  derjenigen  der  Papillen,  welche  sie  ziemlich  enge 
umfassen;  allein  öfters  umfasst  ein  trichterförmiger  Kelch  zwei,  zuwei- 
len sogar  drei  Papillen,  die  dann  dicht  bei  einander  stehen;  auf  diese 
Weise  kann  die  Zahl  der  Kelche  geringer  sein,  als  diejenige  der  Pa- 
pillen. Wie  der  Harnleiter  bestehen  die  Nierenkelche  und  das  Nieren- 
becken aus  drei  Schichten,  nämlich  einer  äusseren  bindegewebig-elasti- 
Bchen  Schichte,  welche  sich  rund  um  die  Basis  der  Papillen  in  den 
Theil  der  Faserhaut  der  Niere  fortsetzt,  welcher  in  den  Nierensinus 
eindringt;  dann  aus  einer  inneren,  dünnen  Schleimhaut,  welche  sich, 
wie  bereits  oben  bemerkt,  auf  die  entsprechenden  Papillen  umschlägt 
und  endlich  zwischen  diesen  aus  einer  doppelten  Lage  von  Muskelfa- 
sern. Die  Längsfasem  endigen  in  der  Nähe  der  Basis  der  Papillen,  die 
Kreisfasern  jedoch  bilden,  nach  Henle,  um  die  Basis  der  Papillen 
herum,  da  wo  sich  der  Kelch  an  sie  anlegt,  je  einen  zusammenhängenden 
Bingmuskel,  welcher  im  Stande  sein  soll,  einen  Druck  auf  die  Pa- 
pille auszuüben. 

Die  Weite  des  Nierenbeckens  wechselt  bei  den  verschiedenen  In- 
dividuen sehr;  in  der  Regel  betragt  sie  1,5 — 2,0  Cm.  Gegen  das  un- 
tere Ende  des  Nierenhilus  hin  verengert  sich  das  Becken  allmählig 
und  am  unteren  Ende  der  Drüse  erlangt  es  eine  cylindrische  Gestalt 
und  wird  von  hier  an  Harnleiter  genannt.  Diese  Schläuche  setzen 
sich  nach  abwärts  bis  zu  dem  hinteren,  unteren  Theil  des  Hamblasen- 
grundes  fort,  in  welchen  sie  einmünden,  nachdem  sie  die  Blasenwand 
schief  durchbrochen  haben. 

Die  Länge  der  Harnleiter  ist  bei  verschiedenen  Individuen  sehr 
verschieden  und  ebenso  auf  beiden  Seiten  meist  ungleich ;  nach  mei- 
nen Messungen  wechselt  sie  zwischen  17  und  36  Cm.  und  schwankt 
meist  zwischen  20  und  28  Cm.  Der  linke  Ureter  ist  meist  um  2—3  Cm. 
länger,  doch  kann  ihre  Länge  um  6  —  7  Cm.  differiren,  auch  können 
sie  gleich  lang  sein  und  nur  in  äusserst  seltenen  Fällen  ist  der  rechte 
Harnleiter  länger  (und  dann  nicht  viel)  als  der  linke.  Die  Weite  der 
Harnleiter  entspricht  in  der  Regel  der  Dicke  eines  Gänsekiels  und 
schwankt  meist  zwischen  0,4  und  0,7  Cm.;  häufig  sind  sie  an  einzel- 
nen Stellen,  namentlich  gegen  ihr  unteres  Ende  hin  erweitert;  ihre 
engste  Stelle  ist  nächst  ihrer  Oeffaung  in  der  Harnblasenwand  gelegen. 

Jeder  Harnleiter  verläuft  zuerst  schief  abwärts  und  einwärts  zum 
Eingange  des  kleinen  Beckens  und  krümmt  sich  dann  nach  vom  und 
innen  zur  Seite  des  Blasengrundes;  in  seinem  ganzen  Yerlaufe  liegt  er 
dicht  hinter  dem  Bauchfell  und  ist  an  die  Nachbartheile  durch  lockeres 
Bindegewebe  befestigt.    Oben  ruht  er  auf  dem  M.  psoas  auf  und  wird 
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unterhalb  der  Mitte  desselben  schief  von  innen  nach  aussen  dut«h  die 
SamengeKsse  ^kreuzt,  welche  vor  iliTn  her  verlaufen;  der  rechte  Ure- 
ter liegt  dicht  an  der  unteren  Hohlader.  Weiter  unten  zieht  der  Harnleiter 
über  die  Theiluageatelle  der  Ya^a  iliaca  conunnnia,  dabei  rechts  hinter 
dem  Ende  des  Krummdarma,  links  hinter  dem  8  romanum  her.  Indem 
er  in  das  kleine  Becken  eindringt,  gelangt  er  in  die  Donglae'sohe 
Falte,  zieht  über  dos  Idgamentnm  veeicale  laterale  ireg  zur  Seite 
der  Blase  und  läuft  dicht  an  ihr  herab  znm  Blaaengmnd.  Beim  Manne 
dringt  hier  der  Samenleiter  über  ihn,  zwiflchen  ihm  und  der  Blase  her; 
beim  Weibe  zieht  der  Harnleiter  an  der  Seite  des  Utemshalsee  und 
des  oberen  Theiles  der  Scheide  her,  ehe  er  die  Blase  erreicht. 

An  dem  Hamblasengronde  durchbohren  die  beiden  Harnleiter  die 
Harnblaeenwand  in  einer  gegenseitigen  Entfernung  von  4 — &  Cm.  schiet 
nach  innen,  unten  und  vom,  und  verlaufen  dabei  etwa  anf  eine  Länge 
von  2  Cm.  durch  diese  Wand.  Die  Oeffnungen  der  beiden  TTreteren 
an  der  Innenfiäche  der  Harnblase  bilden  zwei  enge,  schlitzfSrmige  Spal- 
ten, die  beim  Manne  etwa  je  3  Cm.  vom  hinteren  Endo  der  Prostata  und 
von  einander  entfernt  sind.  Diese  schiefe  Durchbohrung  der  Blasen- 
wand durch  den  Harnleiter  erlaubt  dem  Urin  in  die  Blase  einzudringen, 
verhindert  jedoch  seinen  Eückfluss  gegen  die  Niere  hin,  da  sich  die 
Schleimhaut  der  Blase  klapp^nartJg  vor  die  Oeähung  legi 

Struktur.  —  Die  Wäüde  der  Harnleiter  sind  von  r3thHoh  oder 
bläulich  weisser  Farbe.  Sie  bestehen  nach  aussen  aus  einer  dichten, 
festen,  bindegewebigen  und  elastischen  Schichte.  Dieser  folgt  dne  aus 
Längs-  und  Kreiszugen  bestehende  Muskelschichte.  Nach  Huscbke 
sind  zwei  Lagen  von  Längsmuskeln  vorhanden,  nach  Henle  findet 
sich  eine  Längsmuskelschichte  nach  innen  von  den  Bingsmuakeln ;  nach 
EöUiker  besitzt  der  Harnleiter  an  seinen  oberen  Abtheilnngen  nur 

Fig.  369.    Epithel  der  Schleimhaut  Fig.  369. 

des  Dceters.    «»/, 
A,  eiozelne  Zellen;  ß.  dieBelhen   in  ihrer  j^^  „_, 

Lage.     1,  F&aBterzelLen  der  oberflächlich eo  ^B^^IA    ^H^Bi 

Abtbeilung ;  2,  verBchieden  geformte  zugo-  ^k ''  ^^  ^^^        4^^^^ 

spitate   Zollen  der  mittleren   Schichte;    2',  ™.  ^^-      •    ^  l 

eine  solche  Zelle,  welche  mit  einer  An- 
schwellnng  in  der  tieferen  Schichte  lag ; 
3,  4,  tiefere  Schichten  kleinerer  and  gros- 
serer unregelmäs Biger  Zellen;  5,  flbrOse 
OmndUge  der  Schleimhaut.  Zeichnung 
von  Fr.  Figmer. 

eine  innere  Längsschichte  und  eine 
äussere  Schichte  von  Ringsfasem,  al- 
lein in  der  Nahe  der  Blase  kommt  zu 
diesen  beiden  Schichten  noch  eine 
äussere  Längsschichte. 

Innen  ist  der  Harnleiter  durch  eine 
dünne,  glatte  Schleimhaut,  Welche  sich 
nach  Er&fFhung  desselben  in  schwache 
Längsfalten  legt,  ausgekleidet.     Oben 
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ftetzt  sie  sich  auf  die  Nierenpapillen  fort  und  unten  geht  sie  in  die 
Schleimhaut  der  Blase  über.  Sie  besteht  aus  einer  sehr  gefässreichen, 
drtisenlosen,  fibrösen  Orundlagc  und  einem  starken  Epithelialbelege  von 
sehr  verschieden  geformten  Zellen;  diese  sind  in  der  Tiefe  mehr  rund- 
lich und. klein,  in  der  Mitte  vorzugsweise  kegelförmig,  häufig  gespalten 
und  an  der  Oberfläche  rund  oder  abgerundet,  vieleckig.  Sehr  häufig 
haben  die  Zellen  mehrere  Kerne  und  enthalten  oft  ausserdem  meist 
noch  mehrere  grossere  Körner. 

Die  Gefasse  der  Harnleiter  stammen  von  und  gehen  zu  den  Ge- 
fässen,  an  denen  sie  vorüberziehen.  Die  Nerven  kommen  von  den  diese 
Gefasse  umgebenden  Nervengeflechten. 

Varietäten.  —  Manchmal  fehlt  dem  Harnleiter  die  trichterförmige  Er- 
weiterung seines  oberen  Endes,  so  dass  kein  Nierenbecken  vorhanden  ist,  indem 
die  grossen  Kelche  Ewei  nach  abwärts  sich  fortsetzende  Röhren  bilden, 
welche  weiter  unten  sich  zum  Ureter  vereinigen.  Manchmal  dehnt  sich  diese 
Thdlung  des  Harnleiters  in  zwei  gesonderte  Röhren  ziemlich  weit  nach  abwärts 
aus  und  kann  bis  zur  Blase  reichen,  in  welchem  Falle  der  Harnleiter  doppelt  ist; 
doch  ist  das  Vorkommen  eines  doppelten  Harnleiters  nicht  allzu  häufig. 

In  Fällen  lange  dauernden  Verschlusses  oder  stark  ausgebildeter  Verenge- 
rung der  Harnleiter  an  einer  Stelle  dehnen  sich  dieselben  weiter  oben  oft  ganz 
enorm  aus;  das  Gleiche  kann  erfolgen,  wenn  der  Harn  in  der  Blase  zurückgehal- 
ten wird;  alsdann  verliert  die  Mündung  des  Hiirnleiters  ihre  klappenartige  Be- 
schaifenehit  und  wandelt  sich  zu  einer  einfachen,  runden  OefTnung  um. 

Die  Harnblase. 

Die  Harnblase,  vesiea  vrinaria,  ^.  urhme,  ist  ein  hohler,  mem- 
branoscr,  muskulöser  Sack,  welcher  den  Harn  von  den  Harnleitern  aus 
aufnimmt,  ihn  kürzere  oder  längere  Zeit  zurückhält  und  dann  durch 
die  Harnröhre  entleert. 

Während  der  Kindheit  ist  sie  von  birnformiger  Gestalt  und  liegt 
vorzugsweise  in  der  Bauchhöhle;  beim  Erwachsenen  jedoch  liegt  sie  in 
dem  Becken  hinter  den  Schambeinen  und  beim  Manne  vor  dem  Mast- 
darm; beim  Weibe  schiebt  sich  zwischen  sie  und  den  Mastdarm  die 
Gebärmutter  und  die  Scheide. 

Die  Grösse  und  Form  der  Blase,  ihre  Lage  in  der  Becken-  und 
Bauchhöhle  und  ihr  Verhältniss  zu  ihrer  Umgebung  verändert  sich  sehr 
nach  dem  Grade  ihrer  Ausdehnung  oder  Zusammenziehung.  Wenn  sie 
ganz  leer  ist,  liegt  die  Harnblase  tief  in  der  Beckenhöhle  und  bietet 
auf  einem  senkrechten  Sagittalschnitt  eine  dreieckige  Gestalt  dar,  wobei  sie 
vom  und  hinten  abgeflacht  ist  und  die  Basis  des  Dreiecks  nach  unten 
zu  liegt,  während  die  Spitze  sich  hinter  der  Schambeinsymphyse  be- 
findet; je  nach  der  Ausdehnung  des  Mastdarms  wird  sie  mehr  oder 
weniger  über  das  Niveau  der  Symphyse  herausgehoben;  die  vorderen 
und  hinteren  Flächen  sind  ziemlich  stark  geneigt.  Bei  massiger  Fül- 
lung liegt  die  Blase  auch  noch  wesentlich  im  Becken,  hat  jedoch  eine 
abgerundete  Form;  bei  starker  Füllung  reicht  sie  oft  ziemlich  weit 
über  den  Beckenrand    hinaus   und   wird   eiförmig,    wobei  die  breitere 
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AbtheiluDg,  der  Blasengrund,  fundus,  ti.  hasis  vesicae,  beim  Manne 
gegen  den  Mastdarm  zu,  beim  Weibe  gegen  die  Scheide  hin  gerichtet 
ist;  der  engere  Theil,  die  abgerundete  Spitze,  der  Gipfel  oder  Sehei- 
tel, rerfex  reah'ae,  ragt  nach  oben  und  gegen  die  vordere  Bauch  wand 
hin.  Unmittelbar  vor  dem  Blasengrund  geht  die  Blase  in  die  Harn- 
röhre über,  man  nennt  diese  Stelle  die  Blasend  ff  nun  g,  orißcium 
rem-ae,  und  die  verdickte  Stelle  in  der  Umgebung  den  Blasenhals, 
Colin  in y  s.  cervix  vesicae. 

Die  Längsachse  der  ausgedehnten  Blase  ist  von  dem  Blasengrund 
zum  Scheitel  schief  nach  vom  und  oben  geneigt  und  verläuft  in  einer  Linie, 
welche  man  sich  vom  Steissbein  zur  Mitte  zwischen  Schambein  und  Nabel 
gezogen  denkt.  Während  der  allmähligen  Ausdehnung  biegt  sich  die 
Blase  leicht  nach  vorn,  so  dass  sie  hinten  stärker  convex  erscheint  als 
vorn  und  das  obere  Ende  mehr  und  mehr  gegen  die  vordere  Bauch- 
wand vorrückt.  Endlich  ist  die  Blase,  wenn  sie  gefüllt  ist,  leicht  von 
vorn  nach  hinten  zusammengedrückt ,  so  dass  sie  in  dieser  Kichtung 
einen  geringeren  Durchmesser  besitzt,  als  von  einer  Seite  zur  anderen. 
Kohlrausch  giebt  an,  dass  die  Blase  während  des  Lebens  bei  der 
Füllung  ein  abgeflachtes  Sphäroid  darstelle,  bei  welchem  in  Folge  der 
Schwere  der  Flüssigkeit  und  des  Drucks  von  Seiten  der  Gedärme  der 
senkrechte  Durchmesser  der  kürzeste  sei.  Beim  Manne  jedoch  ist  der 
Durchmesser  vom  Blasengrund  zum  Scheitel  der  längste,  während  beim 
Weibe  die  Breite  oft  grösser  ist  als  die  Hohe  und  die  Breite  während 
der  Schwangerschaft  durch  den  Druck  des  sich  vergrosserndeu  Uterus, 
oft  unter  Abnahme  der  Dicke,  sehr  bedeutend  vermehrt  wird.  Es  wird 
oft  angegeben,  dass  bei  den  Frauen  die  mittlere  Capacität  der  Blase 
grosser  sei,  als  bei  den  Männern  und  in  der  That  werden  bei  Frauen, 
namentlich  der  höheren  Stände,  öfters  ziemlich  grosse  Blasen  gefunden; 
aber  dieselben  sind  wahrscheinlich  nur  in  Folge  häufiger  Harnverhaltung 
zu  dieser  Grösse  angewachsen ,  da  nach  den  Beobachtungen  von 
Luschka  und  Henle,  mit  welchen  auch  die  meinigen  übereinstimmen, 
die  weiblichen  Harnblasen,  namentlich  bei  Individuen  niederer  Stände, 
durchgehends  kleiner  sind,  als  die  männlichen  und  nur  ausnahmsweise 
ein  anderes  Yerhältniss  gefunden  wird. 

Die  Harnblase  ist  nach  unten  hin  durch  ihren  Hals  und  durch 
Umbiegungen  der  Beckenfascie,  welche  die  wahren  Bänder  der 
Harnblase  bilden,  an  die  Beckenwandungen  angeheftet,  während  sie  nach 
allen  anderen  Richtungen  hin  zwischen  den  umgebenden  Theilen  frei 
beweglich  ist.  Sie  ist  femer  fixirt  durch  feste,  bindegewebige  Züge, 
welche  sie  je  nach  dem  Geschlechte  an  den  Mastdarm  oder  die  Scheide 
anheften;  ausserdem  wird  sie  in  geringerem  Grade. durch  die  beiden 
Harnleiter,  die  obliterirten  Nabelarterien  und  den  Urachus  in  ihrer 
Lage  erhalten,  sowie  endlich  durch  zahlreiche  Blutgefässe  und  das 
Bauchfell;  dieses  schlägt  sich  nach  verschiedenen  Sichtungen  hin  von 
der  Harnblase  aus  auf  die  Nachbartheile  um  und  bildet  hierbei  einige 
Duplikaturen  oder  Falten,  welche  man  als  falsche  Bänder  bezeichnet. 

Die  vordere   Fläche  besitzt  keinen  Bauchfellüberzug;  sie  liegt 


liehe  ÄDBicht  der  B  nckeneingeweide  des  Mam 
nach  Qua  in.  </< 
Vaa  linke  Darmbein  ist  ans  seiner  Verbindung  mit  dem  Kreuzbein  gelfist, 
die  Spina  osaia  iBchii  ist  durohtiägt  uad  ebenso  das  linke  Schambein  dicht  neben 
seiDer  Verbindung  mit  dem  rechten  öannbcine,  a,  Harnblase;  b,  Mastdarm  mit 
BanchfeUbekleidung;  b',  ohne  dieselbe;  c,  membranöser  Theil  der  Harnröbre;  d, 
Dnrchichnitt  durch  den  linken  Schenkel  des  Schwammkörpers;  e,  Harnrühren- 
Ewiebel;  f,  Cowper'sche  DrQse;  ^,  durchs cbnittenea  Schambeini  h,  m.  sphincter 
aui:  i,  i,  linker  Samenleiter,  «winchen  Schambein  und  Harnblase  unterbrochen ; 
m,  QelenkMche  des  Kreusbeina;  n,  abgesagte  Sitzbeinspitze :  o,  Steissbein;  p, 
VonteherdrUse;  r,  r,  Bauchfell;  r*,  Douglas'scher  Raum;  n,  linker  Harnleiter; 
T,  linkes  Samenbliltichcn. 

dem  Ligamentum  trianguläre  urethrae,  dem  Lig.  arcuatum  pubis,  der 
Symphyse  der  Scliambeine  und  den  Theilen  dieser  Knochen,  welche 
an  letztere  anetossen,  und  ausserdem,  wenn  sie  gefüllt  ist,  der  unteren 
Abtheiluug  der  vorderen  Bauchwand  an,  Sie  ist  mit  diesen  Theilen  durcli 
lockeres  Bindegewebe  und  ausserdem  mit  den  Scliambeincn  durch  zwei 
feste  Züge  der  Beckenblasenfaacie  verbunden;  dieee  Züge  sind  die 
vorderen  wahren  Bänder  der  Blase,  /iijtniieiitd  puho-i-eficitliu ,  s. 
liiibo-prosfo/icii  (beim  Mann).  Die  vordere  Blasenfiäche  kann  bei  voll- 
ständiger Füllung  ohne  Verletzung  des  Bauchfells  oberhalb  der  Scham- 
beine punktirt  -worden. 

Die  hintere  Fläche  der  Harnblase  ist  vollständig  frei  und  zum  Theil 
vom  Bauchfell  bedeckt,  welches  sich  beim  Manne  noch  ein  wenig  auf  den 
BUsengrund  hin  fortsetzt.    Beim  Manne  berührt  diese  Fläche,  wenn  die 
Blase  gefüllt  ist,  den  Mastdarm,  beim  Weibe  die  Gebärmutter;   ist   da^ 
gegen  die  Blase  leer  oder  nur  wenig  gefüllt,  so  drängen  sich  Dünn-'  j 
darmscblingen   zwischen  sie  und   diese  Theilo.     Unter    dem   BauchfABfl 
liegt  an  der  unteren  Abtheüung  dieser  Fläche  jederseita  ein   Stück  dOM 
Samenleiters.  •'■ 

Der  Scheitel,  Vertex  vesicae,    ist  mit  der  vorderen   BaucbwanM 
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durch  einen  in  der  Mittellinie  gelegenen,  allmählig  spitz  zulaufenden 
Strang,  den  obliterirten  Urachus,  ligametUum  urachi,  s.  Suspensorium, 
8.  vesicae  medium,  verbunden.  Dieser  Strang  ist  aus  Bindegewebe  und 
in  der  unteren  Abtheilung  ausserdem  aus  Muskelfasern  gebildet,  welche 
Yon  der  Blase  aus  in  ihn  einstrahlen;  er  steigt  von  dem  Scheitel  der 
Blase  zwischen  der  weissen  Bauchlinie  und  dem  Bauchfelle  zum  JSohel 
empor,  verschmälert  sich  dabei  und  verschmilzt  mit  dem  dichten  GFe- 
webe  dieser  Gegend.  Der  Urachus,  welcher  während  der  Entwicklung 
des  Embryo  eine  Communikationsröhre  zwischen  der  Harnblase  und  der 
AUantois  darstellt,  behält  auch  in  späterer  Zeit,  nach  den  Untersuchun- 
gen von  Luschka,  noch  Ueberreste  ihrer  ursprünglichen  Eigen thüm- 
lichkeiten  in  Form  einer  längeren,  mehrfach  unterbrochenen  Höhlung 
bei,  welche  verschiedene  Ausbuchtungen  und  Unregelmässigkeiten  be- 
sitzt  und  mit  einem  dem  Hamblasenepithel  ähnlichen  Epithel  ausge- 
kleidet  ist.  Manchmal  communicirt  diese  Höhle  noch  mit  der  Harn- 
blase durch  eine  feine  Oeffnung.  Besondere  Beachtung  verdient  diese 
Höhlung,  weil  von  ihr  aus  verschiedene  nicht  unwichtige  Yeränderaii- 
gen  ausgehen  können.  Manchmal  bleibt  die  Communikation  zwischen 
Blase  und  Nabel  vollständig  offen,  so  dass  der  Urin  theilweise  auf  die- 
sem Wege  entleert  wird. 

Die  beiden  Seiten  der  Harnblase  sind,  wenn  dieselbe  ausgedehnt 
ist,  abgerundet  und  ragen  hervor;  an  jeder  derselben  zieht  schief  nach 
oben  und  vom  zum  Nabel  der  Sirang  der  obliterirten  Nabelarterie  her 
und  nähert  sich  oberhalb  des  Blasenscheitels  dem  Urachus.  Hinter  und 
über  diesen  Strängen  ist  die  Blase  von  dem  Bauchfelle  überzogen,  aber 
unter  und  vor  ihnen  erreicht  das  Bauchfell  die  Harnblase  nicht,  son- 
dern zieht  zu  den  Beckenwandungen  hinüber,  mit  denen  es  durch 
lockeres,  fetthaltiges  Bindegewebe  verwächst;  an  ihrem  unteren,  vorde- 
ren Theil  hängt  die  Blase  mit  der  breiten  Ausdehnung  der  Fascia  recto- 
vesicalis  zusammen,  welche  die  wahren  seitUchen  Bänder  bildet.  Die 
Samenleiter  kreuzen  die  unteren  Theile  der  Seitenwandungen  schief 
von  vorn  nach  hinten  und  unten  und  gehen  über  die  obliterirten  Nabel- 
arterien und  die  inneren  Seiten  der  Harnleiter  weg,  an  der  hinteren 
Seite  her  zum  Blasongrund. 

Der  Blasengrund  ist  der  weiteste  Theil  der  Blase,  er  ist  nach 
hinten  und  abwärts  gerichtet  und  verhält  sich  bei  beiden  Geschlechtern 
verschieden  zu  den  Nachbartheilen.  —  Bei  dem  Manne  liegt  er  der 
zweiten  Abtheilung  des  Mastdarms  an  und  bildet  auf  diese  Weise  die 
foh*sa  rectO'vesicalis ;  vor  und  unter  der  Umschlagsstelle  des  Bauchfells,  von 
der  Harnblase  zum  Mastdarm,  besitzt  die  Harnblase  keinen  Bauchfellüber- 
zug, sondern  ist  durch  dichtes  Bindegewebe  mit  einer  dreieckigen  Stelle, 
welche  seitlich  von  den  Samenleitern  und  den  Samenbläschen  begrenzt 
wird  und  vom  bis  zur  Yorsteherdrüse  reicht,  an  den  Mastdarm  ange- 
heftet. An  dieser  Stelle,  welche,  während  die  Theile  in  ihrer  Lage 
sind,  nie  so  breit  erscheint,  als  nachdem  sie  durch  die  Präparation  bios- 
gelegt ist,  kann  man  vom  Mastdarm  aus  die  Harnblase  ohne  Verletzung 
des  Bauchfells  eröffnen.  —  Bei  dem  Weibe  ist  der  Blasengrund  nicht 
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8(1  breit,  iiU  bei  dem  Manne  uni.1  rafft  nicht  so  wi'it  nach  hinten  in  c 
Kecken ;  er  reicht  viohnchr  nur  bia  an  die  vordere  Wand  dca  CJobärniutteT"  1 
lialaes  und  der  Scheide,  welche  Iioidcu  OrKniic  sich  zwischen  ihn  und  deal 
Maatdarm  hineinschieben.     Dieser    Tiieü  der  Blase  ist   an  diu  Hchcidi 
ungfhüftet;   das  oberhalb   der   AiihcftunffssteUe   von    der  Blase   zu   d«rj 
(loiilrmuttei-  ziehende  Bauclitell  bildet  eine  Tasclie,  /".o"!  rr^^im-H/i-rit 
welche  klüiocr  und  enger  als  die  Foaaa  roctü-vesicalis  des  Maunea  Int. 


Fig.  371. 
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a,  Höhe  der    Umschlagsatelle   At^ 
Itaiichfells  sum  Mastdarm ;    b,  ober 
Thoit  der  Blase,    an    welchem   dur 
LoBtrenueu  des  Bauchfells  ibcL&ngi 

muskiilatur blo 9 «gelegt  ist; 
tcitcr;  e,  Aus8pntzuii|;al[anälchen ; 
8,  SatnenblOsohen ;  das  linke  ist  1» 
«oiner  natürlichen  Lage,  uii  dem  rech- 
ten sind  die  eÜKoInen  Abthciltiitgen 
aus  cuiander  präparirt;  p,  Vontfber' 
drUau;  tn,  eis  kleines  Stück  des  bftUr 
ligen  Theila  der  HarnrOhre : 
Harnleiter,  von  denen  der  reuhta  < 
waa  Kur  Seite  gebogen  ist, 

Blasenhals  nennt  man  ii 
Kegel  den  Thcil  der  Blase, 
eher  in  dio  Ilaruröhro  übergcb(r| 
da  er  durch  keine  bostlniinteren  Grenzen  von  der  Nachbarschaft  ge- 
schieden ist,  80  wird  sehr  oft  entweder  ein  gröascrea  Stück  der  llarn- 
bluse  oder  ein  Stück  der  Harnröhre  mit  unter  diese  Bezoichnuiig  ein- 
begriffen. Am  zwcckmässigsten  gebraucht  man  den  Namen  nur,  um 
gerade  die  Uebergangsstelle  der  Harnblase  in  die  Harnröhre  zu  be- 
zeichnen. Es  ist  der  muskulöseste  Theil  der  Harnblase  und  ist  bei  dem  f 
Manno  innig  unt  der  Basis  der  Vorstehorilrüse  verbunden,  auf  wolchd 
er  anfliegt.  Früher  wurde  der  Bla-seiihala  als  trichterförmig  bcschri 
bcn,  was  für  die  meisten  Fälle  niebt  zutreffend  ist.  Bei  anfrechU 
Stellung  ist  es  bei  beiden  Geschlechtern  der  am  tiefsten  gelegene  Thoi 
welcher  die  Uebergangsstelle  der  vorderen  in  die  untere  Fläche  dci 
Binse  darstellt. 

FrSher  uuliiii  man  an,  duM  der  Blasengrund  1>eim  erwach^eiieu  Manue  ' 
liefato  Thcil  der  DUae  aoi  und  daher  stammt  auch  die  Beiteichniing  ftlr  iluii  i 
tioi  glaubte  uian,  dass  uur  bei  Weibern  und  Kindern,  das  Verhältnis»  ii 
anders  »vi,  als  bei  ihnen  die  narnrOhreniuündang  tiefer  liege.  OoRnuera  Uni 
Kuchungon,  mit  besserer  Ilernckstubtig'ang  der  natürlichen  Beckenneigung, 
Jedoch  lu  anderen  Aascbauungen  über  die  Lagt!  dct:  Heck eueinge weide  geß 
ZniQ  VecstHndniss  fQr  diotie  Vorhältniaso  miiss  man  auf  folgende  Lagebexiel 
gen  Uückairbt  nehmen.     Die  Schambein  Verbindung    liegt    sehr    schief,    die    ' 

1  ragen  nur  wenig  unter  den  unteren    linnd  der  Sdiamboinverbiiidai 
bomb  und  das  Ligamentum  triangiilavi^  i>if   üiiher  nahezu  horiKootal gelegen ;  i 
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antere  Theil  des  Kreuzbeins  und  das  Steissbein  stehen  nahezu  senkrecht  und  sind 
nur  leicht  nach  vom  gebogen,  wobei  die  Steissbeinspitze  ein  wenig  oberhalb  dem 
unteren  Rande  der  Schambeinverbindung  gelegen  ist.  Die  Biegung  und  Lage  det 
Mastdarms  sind  durch  die  KreuzbeinkrQmmung  bestimmt,  und  bei  seiner  Biegung 
senkrecht  nach  abwärts  liegt  er  vor  dem  Steissbeine;  die  Vorsteherdrüse  ruht 
auf  der  oberen  oder  hinteren  Seite  des  Lig.  trianguläre  auf  und  grenzt  an  die 
letzte  Abtheilung  des  Mastdarms,  während  der  Blasengrund  über  dieser  Stelle  an 
den  Mastdarm  anstösst. 

Bänder  der  Blase.  —  Die  wahren  Bänder  der  Blase,  liga- 
menta  vesicalia  vera  anfen'ora,  s,  pubo-oesicalia  und  ligg.  vesicalia  vera 
latemlia,  stammen  von  der  Fascia  recto-vesiealis  und  sind  bei  der  Be- 
trachtung dieser  Bildung  bereits  (pag.  347)  besprochen  worden. 

Die  falschen  Bänder  werden  durch  fünf  Bauchfellfalten  ge- 
bildet. Zwei  von  ihnen,  die  hinteren  Blasenbänder,  Uyamenta 
reHicaliii  faha  posteriorUy  s,  pllcae  recto-vesicales  y  8.  Dougla^ii,  ziehen 
beim  Manne  von  dem  Mastdarm  zur  Seite  der  Blase  und  begrenzen  das 
Cavum  Douglasii.  Beim  Weibe  verbinden  diese  hinteren  Falten,  plicae 
viisico'Uterinae,  die  Seiten  der  Gebärmutter  mit  den  Seiten  der  Blase 
und  sind  verhältnissmässig  klein.  —  Die  zwei  seitlichen  falschen 
Bänder,  ligametUa  vesicalia  lateralia  faluij  gehen  von  den  hinteren 
Theilen  der  Darmbeingniben  aus  zu  der  Blase  und  sind  durch  vorsprin- 
gende Winkel,  in  welchen  die  obUterirten  Nabelarterien  liegen,  von 
den  entsprechenden  hinteren  Bändern  getrennt;  gewöhnUch  bezeichnet 
man  die  obliterirten  Nabelarterien  selbst  als  seitliche  Blasenbän- 
dor,  vhordae  anter iartim  umhilicaliunu  Das  obere  falsche  Blasen- 
band, lif/amentttm  vesicale  super ius,  s.  ligamentum  su^pemoriumy  ist  die 
Bauchfellfalte  über  d^m  Urachus  vom  Nabel  an  abwärts. 

Zum  Theil  durch  die  bereits  genannten  Gebilde  entstehen  in  der 
Umgebung  der  Blase  zwischen  ihr  und  dem  Nabel  an  der  vorderen 
Bauchwand  fünf  faltige  Erhebungen.  In  der  Mittellinie  läuft  eine  Falte 
von  dem  Scheitel  der  Blase  zum  Nabel;  es  ist  dies  das  Ligamentum 
Suspensorium  vesicae  mit  dem  Urachus,  welches  an  dieser  Stelle  wohl 
auch  die  plica  vesico-umhiUcalis  media  genannt  wird.  Von  den  Seiten 
der  Blase  her  zum  Nabel  gehen  dann  die  Ligamenta  vesicalia  lateralia 
als  plicae  tesico-umhilicales  laterales  und  nach  aussen  von  diesen  liegen 
zwei  schwächer  erhabene  Falten  des  Bauchfells,  welche  die  Vasa  epi- 
gastrica  inferiora  enthält,  und  als  plicae  epigastricae  bezeichnet  werden. 
Diese  Falten  veranlassen  gemeinschaftlich  mit  dem  Ligamentum  Pou- 
partii  die  Bildung  von  drei  seichten  Gruben  auf  jeder  Seitenhälfte. 
Diese  Gruben  nennt  man  die  Leistengruben,  foveae  inguinales; 
eine  Grube,  fovea  inguinalis  intertia,  liegt  zwischen  Urachus  und  Sei- 
tenband; die  zweite  Grube, /oe?m  inguinalis  media,  findet  sich  zwischen 
der  FUca  vesico- umbilicalis  lateralis  und  der  Flica  epigastrica;  nach 
aussen  von  der  letzteren  findet  sich  die  dritte  Grube,  forea  inguinalis 
cj'termf.  Diese  Gruben  kommen  bei  den  Yerhältnissen  des  Leistenka- 
nals in  Betracht. 

Das  Innere  der  Blase.  —   Bei  Erö&ung  der  Blase  sieht  man 
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sie  innen  durch  eine  glatte  Membran  ausgekleidet,  welche  so  locker  mit 
den  übrigen  Häuten  yerbunden  ist,  dass  sie  bei  Zusammenziehung  des 
Organes  sich  zu  kleinen  Bunzeln  oder  stärkeren  Erhebungen  zusammen- 
faltet, welche  bei  der  Ausdehnung  der  Blase  wieder  yoUstandig  ver- 
schwinden. Daneben  ist  das  Innere  der  Blase  öfters  von  netzförmigen 
Erhebungen  oder  Leisten  durchzogen,  welche  den  Bündeln  der  Muskel- 
haut entsprechen. 

An  dem  unteren  und  yorderen  Theil  der  Blase  sieht  man  ihre  Aus- 
mündung in  die  Harnröhre,  um  welche  herum  die  Schleimhaut  in 
Längsrunzeln  gelegt  ist.  Unmittelbar  hinter  der  Hamrohrenmündung, 
an  der  yorderen  Abtheilung  des  Blasengrundes  hebt  sich  yon  der  Nach- 
barschaft eine  kleine,  dreieckige,  glatte  Fläche  mit  nach  yom  gerichte- 
ter Spitze  ab.  An  ihr  ist  die  Schleimhaut  fester  mit  den  unterliegenden 
Schichten  yerbunden  und  zeigt  daher  auch  bei  zusammengezogener 
Blase  meist  keine  Falten.  Sie  wird  das  Blasendreieck,  trlgonum 
vestcae,  8.  Lieutaudü,  $.  corpus  trigonum,  genannt  und  yon  zwei  seit- 
lichen Wülsten  begrenzt,  welche  durch  das  Eindringen  der  Harnleiter 
in  die  Harnblase  heryorgerufen  Verden  und  sich  schief  nach  yorn  und 
gegen  die  Mitte  hin  fortsetzen ;  auf  ihnen  liegen  die  Oefihungen  der 
Harnleiter  als  länglich  runde  Schlitze.  Diese  Wülste  sind  die  plicae 
iiretericae;  von  ihrer  Vereinigung  an  zieht  ein  weiterer  Wulst,  Zäpf- 
chen, uvida,  8.  valvtda  vesico-urethralis,  gegen  die  Harnröhre  hin, 
(Siehe  Fig.  377). 

Beim  Weibe  ist  das  Blasendreieck  klein  und  das  Zäpfchen  tritt 
nur  wenig  hiarvor.  Bei  dem  Manne  ist  das  Zäpfchen  durch  eine  Ver- 
dickung des  submucosen  Gewebes  stärker  ausgebildet  und  erstreckt 
sich  bis  etwas  vor  den  mittleren  Lappen  der  Vorsteherdrüse ;  manchmal 
reicht  es  sogar  bis  auf  den  Boden  der  Pars  prostatica  urethrae.  Bei 
gewohnlicher  Ausbildung  trägt  das  Zäpfchen  zum  vollkommeneren 
Schlüsse  der  Harnrohrenoffhung  bei  und  wenn  es  durch  Krankheit  aus- 
gedehnt ist,  erzeugt  es  durch  zu  vollständigen  Verschluss  des  Ham- 
rohrenanfangs  öfters  Hamretention. 

Struktur.  —  Die  Harnblase  besteht  aus  einer  Schleimhaut,  einer 
Muskelhaut  und  stellenweise  aus  einer  serösen  Haut;  diese  Schichten 
sind  unter  einander  durch  Bindegewebe  verbunden  und  mit  zahlreichen 
Qefässen  und  Nerven  versehen. 

Die  seröse  Haut,  oder  der  Peritonealüberzug  bedeckt  die 
Blase  nur  theilweise,  indem  dieses  Gebilde,  wie  bereits  beschrieben, 
nur  über  ihre  obere  und  hintere  Abtheilung  wegzieht  und  sich  von  ihr 
auf  die  benachbarten  Theile  umschlägt. 

Die  Muskel  haut  besteht  aus  blassen,  glatten  Muskelfasern,  welche 
mehr  oder  weniger  deutlich  in  einzelne  Schichten  oder  Züge  angeordnet 
sind;  am  weitesten  nach  aussen  unterscheidet  man  der  Länge  nach  ge- 
richtete Züge,  denen  Züge  folgen,  welche  einen  mehr  kreisförmigen 
Verlauf  besitzen,  während  nach  innen  hin  wiederum  mehr  der  Länge 
nach  gerichtete  sehr  dünne  Züge  zu  finden  sind. 

Die  äussere  öder  Längsmuskelschichte  tritt  am  schärfsten 
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an  der  vorderen  and  hinteren  Fläche  der  Blase  hervor.  Sie  befpnni 
vom  an  dem  BlnBenhala  bei  beiden  Geschlechtem  an  den  Schambeinen 
in  der  Oegend  des  Arcus  tendineus  (mmcidi  pubo-veaicales)  und  beim 
Manne  von  dem  anliegeaden  Theile  der  TorateherdrÜBe  und  läsBt  sich 
der  vorderen  Flfiohe  entlang  bis  zum  Scheitel  der  Blase  und  Über  diesen 
und  den  Blasengnmd  znm  Blasenhals  hinweg  bis  zur  Vorsteherdrüse 
beim  Manne  und  zur  vorderen  Scheidenwand  beim  "Weibe  verfolgen; 
diese  Abtheilung  wird  als  m.  Imigitudinalis  anticua  et  posticus  bezeich- 
net. An  den  Selten  der  Blase  verlaufen  die  oberfiäcfalichen  Fasern 
mehr  schief,  durchsetzen  sich  theilweise  gegenseitig,  m»t.  ohliqui  late- 
rale», und  erreichen  beim  Manne  beiderseite  die  YorsteberdrÜBe.  An 
dem  Scheitel  setzen  sich  einig:e  Fasern  gegen  den  Urachus  hin  fort  und 
umgeben  ihn  zum  Theil  schlingenförmig,  funda  superficialis.  Die  Ge- 
sammtheit  dieser  Fasern  bezeichnet  man  als  m.  detrusor  urinae. 

Fig.  372. 


Fig.  373. 
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Auf  der  rechten  Seite  sieht  man  die  oberfl^hlichen  Faiem,  link«  sind  die 
tiefen  Fasern  dargestellt,  a,  die  oberflftch liebsten  Schichten  der  Längefasern ,  an 
welchen  sich  nur  eine  achwache  Andeutung  von  8r  Schlingen  zeigt;  a',  etwas 
divergirendei  Verlauf  in  den  mittleren  Abthoilungen  der  Harnblase ;  a",  stark 
schräge  Fasern  der  untersten  Abtheilung ;  c,  die  oberste,  c',  die  mittlere,  c",  die 
unterste  Abtheilung  der  Kreisfasem;  b,  m.  aphincter  vesicae  aus  den  untersten 
KreiBfasern  hervorgehend;  p,  Hälfte  der  Prostata i  n,  ürachua,  in  welchen  einige 
Längafasern  Qbergeheu. 
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An  der  rechten  Seite  der  Blase  sind  die  oberflächlichen  Län^sfasem  erhalten ; 
links  sieht  man  dio  tieferen  Fasern  der  gleichen  Schichte,  gemischt  mit  solchen  . 
der  inneren  Schichte,  b,  b,  die  der  Mittellinie  anliegenden  lieralich  gestreckt 
verlaufenden  Längsfasern;  b',  dio  mehr  schräg  gerichtete  Schichte;  b",  die  die 
Mündung  des  Ilarnleiters  umgebenden  stark  schrägen  fasemj  c,  o',  o",  die  üe- 
bergänge  der  Kreisfaaern  in  die  Längsfasem  in  verschiedenen  Hohen  der  filase; 
ti,  sphincter  vesicae;  u,  uraehus;  ur,  Harnleiter;  v,  Reste  der  Samenleiter  und 
Bamenbl&Bchen  an  ihrer  Eintrittsstelle  in  die  Prostata. 
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Die  Kreisfasem  bflden  eine  donne,  etwas  unregelmäanig  netz- 
lärmige  Sdncbte,  welche  fiich  über  desk  ganzen  Blaaenkörper  erstreckt 
md  bei  Tersefaiedenen  Blasen  eine  Terschiedene  Aasbildnng  besitzt.  Im 
A%emeinen  besitzen  sie  dnen  qneren  Yerlanf ,  allein  mdst  ziehen  sie 
«n  den  oberen  zwei  Dritttheilen  der  Bkse  sduef  nnd  krenzen  sich  hier; 
an  dea  unteren  Abdieflungen  besitzen  sie  einoi  mehr  kreisförmig  hori- 
zontalen  Yerianf  nnd  bQden  in  der  Gegend  des  Kasoignmdes  eine 
ziemlich  regelmässige  starke  Lage.  Dicht  an  nnd  nm  doi  Blagenhals, 
bei  dem  Manne  in  mimittelbarer  Yerbindnng  mit  der  YorsteherdrSse, 
umgeben  sie  die  Oeffiiong  in  Form  eines  festoi,  starken  Rings, 
der  mit  den  übrigen  EreisÜEwem  continnirUch  zusammenhängt  und  der 
Blasen s chlie sse  r,  m.  sphincfer  cesicae,  heisst. 

Das  dritte  Mnskelstratnm  ist  noch  tiefer,  dicht  unter  der 
Schleimhaut  gelten,  wesshalb  es  auch  tou  seinem  Entdecker  (Ellis), 
submucSse  Muskellage  genannt  wurde,  es  hat  einen  Lang^Terlauf 
und  kann  als  innere  Längsschichte  bezeichnet  werden«  Es  ist  sehr 
dünn  und  seine  Fasern  sind  ziemlich  regelmässig  über  alle  Abtheilungai 
der  Harnblase  Tertheflt. 

Nach  den  äusserst  zahlreichen  Untersuchungen  Ton  Pettigrew 
sind  die  MuskelfEisem  aUer  Schichten  der  Harnblase  mit  wenigen  Aus- 
nahmen  in  8r  Schlingen  angeordnet.  Diese  Schlingen  sind  gegen  den 
Scheitel  und  g^en  die  Basis  hin  gerichtet  und  sollen  nadi  üun  in  yier 
Lagen  angeordnet  sein,  tou  denen  die  Tordere  und  hintere  starker  ent- 
wickelt sind,  wäirend  die  acce8s<Nn8chen9  seitlichen  nur  eine  schwächere 
Entwicklung  zeigen.  Dabei  sind  die  Fasern  so  angeordnet ,  dass  an 
jeder  Stelle  der  Blase  sich  kreuzende  Fasern  gefunden  weiden,  welche 
der  Länge,  der  Quere  nach  und  schief  verlaufen.  Die  Enden  jeder  8r 
Schlinge  liegen  an  der  einen,  die  Krcuzungsstellen  an  der  en^egenge- 
setzten  Seite  der  Blase,  so  dass  die  beiden  8r  Abtheilungen  dicht  an 
einander  zu  liegen  kommen.  In  jeder  Lage  sind  die  oberflächlichsten 
Schlingen  seitlich  zusammengedrückt  und  in  der  Richtung  von  oben 
nach  unten  gestreckt;  allein  die  folgenden  Schlingen,  je  mehr  sie  in  die 
Tiefe  vordringen,  sind  mehr  und  mehr  quer  ausgezogen,  bis  sie  aU. 
mahlig  mehr  kreisrund  werden;  dringt  man  dann  noch  weiter  in  die 
Tiefe  vor,  so  verlangem  sich  die  Schlingen  wieder  mehr  und  man  kommt 
so  allmählig  zu  den  inneren  Langsfasem.  Diese  8r  Form  der  Schlin- 
gen, welche  von  Pettigrew  für  alle  Schichten  nachgewiesen  ist,  ist 
am  besten  an  der  vorderen  Abtheilung  der  Blase  zu  übersehen«  Die 
oberflächlichsten  Fasern  dieser  Lage  bilden  einen  schmalen  Zug  und 
gehen  zum  Theil  in  den  Urachus  über,  während  andere  dicht  neben  ihm 
weg  nach  hinten  gehen;  ihre  Kreuzung  liegt  nahezu  in  der  IkGtte  zwi- 
schen Scheitel  und  Harnröhre  und  unten  setzen  sie  sich  vom  an  die 
Prostata,  hinten  an  die  hintere  Fläche  der  Schambeine  an,  wobei  sie 
sich  mit  dem  inneren  Rande  des  M.  levator  ani  und  der  Fascia  peri- 
uaei  profunda  verbinden. 

Die  Kreuzungsstellen  der  tieferen  Fasern  sinken  mit  ihrem  Ver- 
laufe in  tieferen   Abtheilungen    mehr   und   mehr    nach    abwärts.      Die 
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schief  verlaufenden  Faeern  besitzen 
den  längsten  Verlauf,  umfassen  den 
grÖsstcn  Umfang  der  Blase  und  reichen  weit  nach  hinten,  indem  sie 
sich  hier  an  den  Ereisfaserzügen  bctheiltgen;  die  ursprünglich  mehr 
horizontalen  Fasern  sind  auf  die  Stellen  am  Blasengrande  und  Blasen- 
halsc  hcBchränkt.  Die  die  Prostata  und  die  Pars  prostatica  urethrae 
umgebenden  Muskelfiisern  sollen  nach  Pettigrew  sämmtUch  durch 
die  unteren  Enden  der  8r  Schlingen  gebildet  worden,  wie  dies  bereits 
im  Allgemeinen  früher  to    Sabatier  angedeutet  worden  war. 

Zwischen  den  beiden  Hamleitermündungen  verlanfon  mit  nach  vom 
gerichteter  Convexitüt  noch  eine  Anzahl  von  Muskelfasern,  welche  mit 
den  Längszügen  der  Uamleiter  selbst  in  Verbindung  stehen. 

Die  Muskelhaut  bildet  eine  unregchnSssigo  Umkleidting  der  V  ase, 
80  dass,  wenn  dieselbe  stark  ausgedehnt  ist,  an  einzelnen  Stellen  die 
Muskulatur  äusserst  dOnn  erscheint  und  die  Schleimhaut  sich  leicht 
durch  sie  hervordrängt.  Bei  längerer  Dauer  dieses  Zustandes  bilden 
sich  Ausbuchtungen,  welche  man  als  Blasondivertikel  bezeichnet;  Bil- 
dungen, welche  namentlich  nach  länger  dauernden  Hamrctensionen  ent- 
stehen. Gleichzeitig  entwickeln  sich  bei  diesem  Zustande  die  zwischen- 
liegenden  Muskclbündel  ungewöhnlich  stark,  die  Muskelbalken  treten 
dann  stark  hervor  und  bilden  ein  dickes  Bolkennete,  zwischen  welches 
dann  die  einzelnen  Divertikel  eingelagert  sind. 

Die  Schleimhaut  der  Harnblase  ist  weich,  glatt  und  meist  von 
röthlichcr  Farbe;  sie  hängt  unmittelbar  mit  der  Schleimhaut  der  Harn- 
leiter und  andererseits  mit  derjenigen  der  Harnrühre  zusammen  und  ist 
an  den  meisten  Stellen  durch  das  Unterschlcimhautgowcbe  lacker  an 
die  Muskelhaut  angeheftet,  so  dass  sie  sich  bei  deren  Zusammenziehung 
in  Falten  legt;  in  der  Gegend  des  Trigonum  Lieutaudii  jedoch  ist  sie 
fester  mit  der  Muskelhaut  verbunden  und  daher  auch  an  dieser  Stelle 
weniger  gefaltet.  Sie  besitzt  nur  ausnahmsweise  kleine  papilläre  Er> 
hebungen,  namentlich  an  der  Einmündungestclle  der  Harnleiter  und  ist 
mit  einem  cigenthümhchen,  geschichteten  Epithel  bedeckt,  das  ans  ver- 
schieden gestalteten  cylindrischen  bis  platten  Zellen  zusammengeBetzt 
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setzt  sie  eich  auf  die  Nierenpapillen  fort  und  unten  geht  sie  in  die 
Schleimhaut  der  Blase  über.  Sie  besteht  aus  einer  sehr  gefässreichen, 
drtisenlosen,  fibrösen  Grundlage  und  einem  starken  Epithelialbelege  yon 
sehr  verschieden  geformten  Zellen;  diese  sind  in  der  Tiefe  mehr  rund- 
lich und  klein,  in  der  Mitte  vorzugsweise  kegelförmig,  häufig  gespalten 
und  an  der  Oberfläche  rund  oder  abgerundet,  vieleckig.  Sehr  häufig 
haben  die  Zellen  mehrere  Kerne  und  enthalten  oft  ausserdem  meist 
noch  mehrere  grössere  Körner. 

Die  Gefasse  der  Harnleiter  stammen  von  und  gehen  zu  den  Ge- 
fassen,  an  denen  sie  vorüberziehen.  Die  Nerven  kommen  von  den  diese 
Gefässe  umgebenden  Nervengeflechten. 

Varietäten.  —  Manchmal  fehlt  dem  Harnleiter  die  trichterförmige  Er- 
weiterung seines  oberen  Endes,  so  dass  kein  Nierenbecken  vorhanden  ist,  indem 
die  grossen  Kelche  zwei  nach  abwärts  sich  fortsetzende  Röhren  bilden, 
welche  weiter  unten  sich  zum  Ureter  vereinigen.  Manchmal  dehnt  sich  diese 
Theilung  des  Harnleiters  in  zwei  gesonderte  Röhren  ziemlich  weit  nach  abwärts 
aus  und  kann  bis  zur  Blase  reichen,  in  welchem  Falle  der  Harnleiter  doppelt  ist; 
doch  ist  das  Vorkommen  eines  doppelten  Harnleiters  nicht  allzu  häufig. 

In  Fällen  lange  dauernden  Verschlusses  oder  stark  ausgebildeter  Verenge- 
rung der  Harnleiter  an  einer  Stelle  dehnen  sich  dieselben  weiter  oben  oft  ganz 
enorm  auH ;  das  Gleiche  kann  erfolgen,  wenn  der  Harn  in  der  Blase  zurfickgehnl- 
ten  wird;  alsdann  verliert  die  Mündung  des  HArnlciters  ihre  klappenartige  Be- 
Bohaffenehit  und  wandelt  sich  zu  einer  einfachen,  runden  Oeffnung  um. 

Die  Harnblase. 

Die  Harnblase,  ves^ka  urhiaria,  8.  ttrhiae,  ist  ein  hohler,  mem- 
branoscr,  muskulöser  Sack,  weicher  den  Harn  von  den  Harnleitern  aus 
aufnimmt,  ihn  kürzere  oder  längere  Zeit  zurückhält  und  dann  durch 
die  Harnrohre  entleert. 

Während  der  Kindheit  ist  sie  von  birnförmiger  Gestalt  und  liegt 
vorzugsweise  in  der  Bauchhöhle;  beim  Erwachsenen  jedoch  liegt  sie  in 
dem  Becken  hinter  den  Schambeinen  und  beim  Manne  vor  dem  Mast- 
darm; beim  Weibe  schiebt  sich  zwischen  sie  und  den  Mastdarm  die 
Gebärmutter  und  die  Scheide. 

Die  Grosse  und  Form  der  Blase,  ihre  Lage  in  der  Becken-  und 
Bauchhöhle  und  ihr  Verhältniss  zu  ihrer  Umgebung  verändert  sich  sehr 
nach  dem  Grade  ihrer  Ausdehnung  oder  Zusammenziehung.  Wenn  sie 
ganz  leer  ist,  liegt  die  Harnblase  tief  in  der  Beckenhöhle  und  bietet 
auf  einem  senkrechten  Sagittalschnitt  eine  dreieckige  Gestalt  dar,  wobei  sie 
vom  und  hinten  abgeflacht  ist  und  die  Basis  des  Dreiecks  nach  unten 
zu  liegt,  während  die  Spitze  sich  hinter  der  Schambeinsymphyse  be- 
findet; je  nach  der  Ausdehnung  des  Mastdarms  wird  sie  mehr  oder 
weniger  über  das  Niveau  der  Symphyse  herausgehoben;  die  vorderen 
und  hinteren  Flächen  sind  ziemlich  stark  geneigt.  Bei  massiger  Fül- 
lung liegt  die  Blase  auch  noch  wesentlich  im  Becken,  hat  jedoch  eine 
abgerundete  Form;  bei  starker  Füllung  reicht  sie  oft  ziemlich  weit 
über  den  Beckenrand    hinaus   und   wird   eiförmig,    wobei  die  breitere 
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AbtheiluDg,  der  Blasengrund,  fundus,  s.  hasls  resicae,  beim  Manne 
gegen  den  Mastdarm  zu,  beim  Weibe  gegen  die  Scheide  hin  gerichtet 
ist;  der  engere  Theil,  die  abgerundete  Spitze,  der  Gipfel  oder  Schei- 
tel, Vertex  veMcae,  ragt  nach  oben  und  gegen  die  vordere  Bauch  wand 
hin.  Unmittelbar  vor  dem  Blasengrund  geht  die  Blase  in  die  Harn- 
röhre über,  man  nennt  diese  Stelle  die  Blasenoffnung,  orißvlnm 
resiafe,  und  die  verdickte  Stelle  in  der  Umgebung  den  Blasenhals, 
collumy  8.  cervix  vesicae. 

Die  Längsachse  der  ausgedehnten  Blase  ist  von  dem  Blasengrund 
zum  Scheitel  schief  nach  vom  und  oben  geneigt  und  verläuft  in  einer  Linie, 
welche  man  sich  vom  Steissbein  zur  Mitte  zwischen  Schambein  und  Nabel 
gezogen  denkt.  Während  der  allmähligen  Ausdehnung  biegt  sich  die 
Blase  leicht  nach  vom,  so  dass  sie  hinten  starker  convex  erscheint  als 
vorn  und  das  obere  Ende  mehr  und  mehr  gegen  die  vordere  Bauch- 
wand vorrückt.  Endlich  ist  die  Blase,  wenn  sie  gefüllt  ist,  leicht  von 
vorn  nach  hinten  zusammengedrückt ,  so  dass  sie  in  dieser  Richtung 
einen  geriugeren  Durchmesser  besitzt,  als  von  einer  Seite  zur  anderen. 
Kohlrausch  giebt  an,  dass  die  Blase  während  des  Lebens  bei  der 
Füllung  ein  abgeflachtes  Sphäroid  darstelle,  bei  welchem  in  Folge  der 
Schwere  der  Flüssigkeit  und  des  Drucks  von  Seiten  der  Gedärme  der 
senkrechte  Durchmesser  der  kürzeste  sei.  Beim  Manne  jedoch  ist  der 
Durchmesser  vom  Blasengrund  zum  Scheitel  der  längste,  während  beim 
Weibe  die  Breite  oft  grosser  ist  als  die  Höhe  und  die  Breite  während 
der  Schwangerschaft  durch  den  Druck  des  sich  vergrossemdeu  Utems, 
oft  unter  Abnahme  der  Dicke,  sehr  bedeutend  vermehrt  wird.  Es  wird 
oft  angegeben,  dass  bei  den  Frauen  die  mittlere  Capacität  der  Blase 
grösser  sei,  als  bei  den  Männern  und  in  der  That  werden  bei  Frauen, 
namentlich  der  höheren  Stände,  öfters  ziemlich  grosse  Blasen  gefunden; 
aber  dieselben  sind  wahrscheinlich  nur  in  Folge  häufiger  Harnverhaltung 
zu  dieser  Grösse  angewachsen,  da  nach  den  Beobachtungen  von 
Luschka  und  Henle,  mit  welchen  auch  die  meinigen  übereinstimmen, 
die  weiblichen  Harnblasen,  namentlich  bei  Individuen  niederer  Stände, 
durchgehends  kleiner  sind,  als  die  männlichen  und  nur  ausnahmsweise 
ein  anderes  Yerhältniss  gefunden  wird. 

Die  Harnblase  ist  nach  unten  hin  durch  ihren  Hals  und  durch 
Umbiegungen  der  Beckenfascie,  welche  die  wahren  Bänder  der 
Harnblase  bilden,  an  die  Becken  Wandungen  angeheftet,  während  sie  nach 
allen  anderen  Richtungen  hin  zwischen  den  umgebenden  Theilen  frei 
beweglich  ist.  Sie  ist  femer  fixirt  durch  feste,  bindegewebige  Züge, 
welche  sie  je  nach  dem  Geschlechte  an  den  Mastdarm  oder  die  Scheide 
anheften;  ausserdem  wird  sie  in  geringerem  Grade. durch  die  beiden 
Harnleiter,  die  obliterirten  Nabelarterien  und  den  Urachus  in  ihrer 
Lage  erhalten,  sowie  endlich  durch  zahlreiche  Blutgefässe  und  das 
Bauchfell;  dieses  schlägt  sich  nach  verschiedenen  Richtungen  hin  von 
der  Harnblase  aus  auf  die  Nachbartheile  um  und  bildet  hierbei  einige 
Duplikaturen  oder  Falten,  welche  man  als  falsche  Bänder  bezeichnet. 

Die  vordere   Fläche  besitzt  keinen  Bauchfellüberzug;  sie  liegt 
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Das  linke  Darmbein  ist  ans  seiner  Verbindnng  mit  dem  Kreuzbein  gelffsi,  \ 
die  Spina  osbib  iscbii  ist  dut-cbsilgt  und  ebeuan  dag  linlie  Schambein  dicht  neben 
seiner  Verbindung  mit  dem  rechten  Darmbeine,  a,  Harnblase;  b,  Mastdarm  mit 
Uaiicbfellbekleiduag ;  b',  ohne  dieselbe;  c,  membranöser  Theil  der  HarnrObre;  d, 
Ducchschnitt  durch  den  linken  Schenkel  de»  SchwammkOrper« ;  e,  HarnrShien'- 
zwiebel;  f,  Cowper'scbe  DrOse;  g,  darchschaitteaes  Schambein;  h,  m.  spbincter 
anii  i,  i,  linker  Samenleiter,  zwischen  Schambein  und  Harnblase  unterbrochen; 
in,  Oelenkfläche  des  Kreuzbeins ;  n,  abgeaitgte  Sitzbeinspitze;  o,  Steiaabein;  p, 
VoreteherdrQae  i  r,  r,  Bauchfell;  r*,  Douglas 'sicher  Raum;  u,  linker  Harnleiter; 
V,  linkes  SamenbliLschen. 

dem  Ligamentum  trianguläre  urethrae,  dem  Lig.  arcuatum  putia,  der 
Symphyse  der  Schambeine  und  den  TheiJen  dieser  Knochen,  welche 
nn  letztere  anstosscn,  und  ausserdem,  wenn  sie  gefüllt  ist,  der  nnteren 
Abtheilung  der  vorderen  Bauchwand  an.  Sie  ist  mit  diesen  Theilen  durch 
lockeres  Bindegewebe  und  ausserdem  mit  den  Schambeinen  durch  zwd 
feste  Züge  der  Beckenblasenfascie  verbunden;  diese  Züge  sind  die 
vorderen  wahren  Bänder  der  Blase,  Hißimvuln  jm/iii-riMcnfiii ,  n. 
piiio-prontaliai  (beim  Mann).  Die  vordere  Blaaenfläche  kann  bei  voll- 
Btändiger  Füllung  ohne  Verletzung  des  Bauchfells  oberhalb  der  Scham- 
beine punktirt  werden. 

Die  hintere  Fläche  der  Harnblase  ist  Tollständig  frei  und  zum  Th«I' 
vom  Bauchfell  bedeckt,  welches  sich  beim  Manne  noch  ein  wenig  auf  den 
Blasengrund  hin  fortsetzt.  Beim  Manne  berührt  diese  Fläche,  wenn  die 
Blase  gefüllt  ist,  den  Mastdarm,  beim  Weibe  die  Gebärmutter;  ist  da- 
gegen die  Blase  leer  oder  nur  wenig  gefüllt,  so  drängen  sich  Dönn- 
dannschlingen  zwischen  sie  und  diese  Theile,  "Unter  dem  Bauchfell 
liegt  an  der  unteren  Abtheilung  dieser  Fläche  jcderseits  ein  Stück  des 
Samenleiters. 

Der  Scheitel,  ct/cx  vesicue,    ist  mit  der  vorderen   Bauchwand 
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durch  einen  in  der  Mittellinie  gelegenen,  allmählig  spitz  zulaufenden 
Strang,  den  obliterirten  Urachus,  llgametUwn  urachi,  8.  suspenmrium, 
8.  vesicae  medium,  verbunden.  Dieser  Strang  ist  aus  Bindegewebe  und 
in  der  unteren  Abtheilung  ausserdem  aus  Muskelfasern  gebildet,  welche 
von  der  Blase  aus  in  ihn  einstrahlen;  er  steigt  von  dem  Scheitel  der 
Blase  zwischen  der  weissen  Bauchlinie  und  dem  Bauchfelle  zum  !Nabel 
empor,  verschmälert  sich  dabei  und  verschmilzt  mit  dem  dichten  GFe- 
webe  dieser  Gegend.  Der  Urachus,  welcher  während  der  Entwicklung 
des  Embryo  eine  Communikationsröhre  zwischen  der  Harnblase  und  der 
Allantois  darstellt,  behält  auch  in  späterer  Zeit,  nach  den  Untersuchun- 
gen von  Luschka,  noch  Ueberreste  ihrer  ursprünglichen  Eigenthüm* 
lichkeiten  in  Form  einer  längeren,  mehrfach  unterbrochenen  Höhlung 
bei,  welche  verschiedene  Ausbuchtungen  und  Unregelmässigkeiten  be- 
sitzt und  mit  einem  dem  Hamblasenepithel  ähnlichen  Epithel  ausge- 
kleidet ist.  Manchmal  communicirt  diese  Hohle  noch  mit  der  Harn- 
blase durch  eine  feine  Oeffnung.  Besondere  Beachtung  verdient  diese 
Höhlung,  weil  von  ihr  aus  verschiedene  nicht  unwichtige  Yeränderaii- 
gen  ausgehen  können.  Manchmal  bleibt  die  Communikation  zwischen 
Blase  und  Nabel  vollständig  offen,  so  dass  der  Urin  theilweise  auf  die- 
sem Wege  entleert  wird. 

Die  beiden  Seiten  der  Harnblase  sind,  wenn  dieselbe  ausgedehnt 
ist,  abgerundet  und  ragen  hervor;  an  jeder  derselben  zieht  schief  nach 
oben  und  vom  zum  Nabel  der  Strang  der  obliterirten  Nabelarterie  her 
und  nähert  sich  oberhalb  des  Blasenscheitels  dem  Urachus.  Hinter  und 
über  diesen  Strängen  ist  die  Blase  von  dem  Bauchfelle  überzogen,  aber 
unter  und  vor  ihnen  erreicht  das  Bauchfell  die  Harnblase  nicht,  son- 
dern zieht  zu  den  Beckenwandungen  hinüber,  mit  denen  es  durch 
lockeres,  fetthaltiges  Bindegewebe  verwächst;  an  ihrem  unteren,  vorde- 
ren Theil  hängt  die  Blase  mit  der  breiten  Ausdehnung  der  Fascia  recto- 
vesicalis  zusammen,  welche  die  wahren  seitlichen  Bänder  bildet.  Die 
Samenleiter  kreuzen  die  unteren  Theile  der  Seitenwandungen  schief 
von  vorn  nach  hinten  und  unten  und  gehen  über  die  obliterirten  Nabel- 
arterien und  die  inneren  Seiten  der  Harnleiter  weg,  an  der  hinteren 
Seite  her  zum  Blasengrund. 

Der  Blasengrund  ist  der  weiteste  Theil  der  Blase,  er  ist  nach 
hinten  und  abwärts  gerichtet  und  verhält  sich  bei  beiden  Geschlechtern 
verschieden  zu  den  Nachbartheilen.  —  Bei  dem  Manne  liegt  er  der 
zweiten  Abtheilung  des  Mastdarms  an  und  bildet  auf  diese  Weise  die 
fo8sa  rectO'vesicalis ;  vor  und  unter  der  Umschlagsstelle  des  Bauchfells,  von 
der  Harnblase  zum  Mastdarm,  besitzt  die  Harnblase  keinen  Bauchfellüber- 
zug, sondern  ist  durch  dichtes  Bindegewebe  mit  einer  dreieckigen  Stelle, 
welche  seitlich  von  den  Samenleitern  und  den  Samenbläschen  begrenzt 
wird  und  vorn  bis  zur  Yorsteherdrüse  reicht,  an  den  Mastdarm  ange- 
heftet. An  dieser  Stelle,  welche,  während  die  Theile  in  ihrer  Lage 
sind,  nie  so  breit  erscheint,  als  nachdem  sie  durch  die  Präparation  bios- 
gelegt ist,  kann  man  vom  Mastdarm  aus  die  Harnblase  ohne  Verletzung 
des  Bauchfells  eroffnen.  —  Bei  dem  Weibe  ist  der  Blasengrund  nicht 
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so  breit,  als  bei  dorn  Manne  und  ragt  niclit  eo  weit  nai^li  hinten 
BockuD ;  er  rciulii  vielmehr  nur  bia  an  die  vordere  Wand  des  Gcbfirmiitter- 
lialtice  und  der  Scheide,  welche  beiden  Organe  Bieh  zwischen  ihn  und  duu 
Uaßtdm-ni  hineinscbielien.  Dieser  Tlieil  der  Blase  ist  an  die  Öcheiclc 
angeheftet;  das  oberhalb  der  Anhcftunjijsstellc  von  der  Blase  zu 
Gebärmutter  ziehende  Baueblell  bildet  eine  Tasche,  /'wwf  rrsini-iitrr 
welche  kleiner  und  enger  als  die  Possa  rocto-veeicalis  des  Manne»  isbi 
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Fig.    37t.       BiftBenKTund 
Manne,    mit.   den    Harnle 
den    SamenbUBchüD.    den    So^ 
menleitern  und  der  Vorstehor- 
drQBe,  nuiiti  ilnller.    ■/■ 

a,  Höhe  der  UmHchlEigsat«tle  des 
ttuiichfella  zam  Mastdarm;  b,  oberer 
Tlicil  der  Blase,  an  welchem  diirch 
Lostrennen  des  BauchfclU  die  LGjigB' 
niiiskulatur blosipcl^t  ist;  i,  Samen- 
leiter: e,  AiiBBpritsuDgslcaiiälcUen ;  ii, 
B,  SamenblSicben ;  dos  Unke  isl  in 
seiner  natürlichen  Loge,  an  dem  rech- 
ten aind  die  einzelnen  Abtheilurigcn 
auB  einander  präparirt:  p,  Vontebei' 
drüse;  m,  ein  kieinea  Stück  des  hl 
tigen  Tbeila  der  üarnrJIhre : 
Harnleiter,  von  denen  der  rechte 
was  xur  Seit«  gebogen  ist. 

Blaeonlials  nenjit  man  in 
Kegel  den  Theil  der  Blase,  wi 
eher  in  die  llarurühro  übergeht; 
du  er  durch  keine  bestimmteren  Grenzen  von  der  Nachbarschaft  ge- 
schieden ist,  80  wird  sehr  oft  entweder  ein  grösseres  Stück  der  Ilarn- 
blose  oder  ein  Stück  der  llarnri3hre  mit  unter  diese  Bezeichnung  ein* 
bogrifi'en.  Am  zweckmässjgsten  gebraucht  man  den  Namen  im 
gerade  die  Uebergangsstellc  der  Ilarnblaae  in  die  ÜamrÖhre  ; 
zeichnen.  Es  ist  der  muskulöses  to  Theil  der  Ifamblase  und  ist  bei  dem 
Manue  innig  mit  der  Basis  der  Vorsteherdrüse  verbunden,  auf  wclelicr 
er  aufliegt.  Früher  wurde  der  Blasenhals  als  trichtcrfönnig  beschrie- 
ben, was  für  die  meisten  Falle  nicht  zutreffend  ist.  Bei  aufrechtet; 
Stellung  ist  es  bei  beiden  Oeschlechtoru  der  am  tiefsten  gelegene  TIii 
welcher  die  Uebergangastelle  der  vorderen  in  die  nntero  Fläche 
Blase  darstellt. 

FrlUit'r  ualim  man  an,  (Ilish  der  Blasengrund  beim  urwacbsencn  Manne  < 
tiefitu  TliL'il  der  iilä.ae  aui  und  datier  stammt  auch  die  Bezeiobuuug  für  ihn; 
liei  glaubte  man,  daas  nur  bei  Weibern  und  Kindoni,  das  Verhältnis^  in  a 
andora  sei,  al»  bei  ihnen  die  UamrGhrenmündung  tiofer  liege.  Qonauero 
Buchungen,  mit  bäsaeror  Berücksichtigung  der  natürlichen  Beckenneigong,  haX» 
jedoch  zu  anderen  Anschauungen  über  die  Lage  der  Becken  ei  ogo  weide  gefDUl 
7,nm  VeratändnisB  fßr  diese  VerliäUniflse  muas  man  auf  folgende  Lagebezieliiä 
gen  Rücksicht  nohmen.  Die  Schaniboin Verbindung  liegt  sehr  schief,  die  ! 
lieinkuorn.'u  ragen  nnr  wenig  unter  den  unteren  Knnd  der  Subambeinrerbindljl 
lierub  und  dits  Ligam>?ntum  trianguläre  ist  daher  naheiu  horisontal  gelegen ;  ■ 
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antore  Theil  des  Kreuzbeins  und  das  Steissbein  stehen  nahezu  senkrecht  und  sind 
nur  leicht  nach  vom  gebogen,  wobei  die  Steissbeinspitze  ein  wenig  oberhalb  dem 
unteren  Rande  der  Schambeinverbindung  gelegen  ist.  Die  Biegung  und  Lage  det 
Mastdarms  sind  durch  die  Kreuzboinkrümmung  bestimmt,  und  bei  seiner  Biegung 
senkrecht  nach  abwärts  liegt  er  vor  dem  Steissbeine;  die  Vorsteherdrüse  ruht 
auf  der  oberen  oder  hinteren  Seite  des  Lig.  trianguläre  auf  und  grenzt  an  die 
letzte  Abtheilung  des  Mastdarms,  während  der  Blasengrund  über  dieser  Stelle  an 
den  Mastdarm  anstösst. 

Bänder  der  Blase.  —  Die  wahren  Bänder  der  Blase,  liga- 
tiienta  vesicalia  vera  unterloray  s.  pubo-vesicalia  und  Uyg,  veslcalia  vera 
latendia,  stammen  von  der  Fascia  recto-vesicalis  und  sind  bei  der  Be- 
trachtung dieser  Bildung  bereits  (pag.  347)  besprochen  worden. 

Die  falschen  Bänder  werden  durch  fünf  Bauchfellfalten  ge- 
bildet. Zwei  von  ihnen,  die  hinteren  Blasenbänder,  Uyamenta 
veHualld  falsa  posieriora ,  s.  pllcae  redo-veskales ,  8,  Doughtsii,  ziehen 
beim  Manne  von  dem  Mastdarm  zur  Seite  der  Blase  und  begrenzen  das 
Cavum  Douglasii.  Beim  Weibe  verbinden  diese  hinteren  Fdten,  plicae 
ienico-nterinae,  die  Seiten  der  Gebärmutter  mit  den  Seiten  der  Blase 
und  sind  yerhältnissmässig  klein.  —  Die  zwei  seitlichen  falschen 
Bänder,  ligamenta  vmcalia  lateralia  falsa,  gehen  von  den  hinteren 
Thcilen  der  Darmbeingruben  aus  zu  der  Blase  und  sind  durch  vorsprin- 
gende Winkel,  in  welchen  die  obliterirten  Nabelarterien  liegen,  von 
den  entsprechenden  hinteren  Bändern  getrennt;  gewöhnlich  bezeichnet 
man  die  obliterirten  Nabelarterien  selbst  als  seitliche  Blasenbän- 
der, rhordae  anter ia mm  umhllicalium.  Das  obere  falsche  Blasen- 
band, ligamentum  vesicale  sifperlfis,  s,  llgamentum  siispensorium ,  ist  die 
Bauchfellfalte  über  d^m  Urachus  vom  Nabel  an  abwärts. 

Zum  Theil  durch  die  bereits  genannten  Gebilde  entstehen  in  der 
Umgebung  der  Blase  zwischen  ihr  und  dem  Nabel  an  der  vorderen 
Bauchwand  fünf  faltige  Erhebungen.  In  der  Mittellinie  läuft  eine  Falte 
von  dem  Scheitel  der  Blase  zum  Nabel;  es  ist  dies  das  Ligamentum 
Suspensorium  vesicae  mit  dem  Urachus,  welches  an  dieser  Stelle  wohl 
auch  die  plica  vesico-umhllicalis  media  genannt  wird.  Von  den  Seiten 
der  Blase  her  zum  Nabel  gehen  dann  die  Ligamenta  vesicalia  lateralia 
als  plicae  reslco-undfilicales  laterales  und  nach  aussen  von  diesen  liegen 
zwei  schwächer  erhabene  Falten  des  Bauchfells,  welche  die  Vasa  epi- 
gastrica  inferiora  enthält,  und  als  plicae  epigastricae  bezeichnet  werden. 
Diese  Falten  veranlassen  gemeinschaftlich  mit  dem  Ligamentum  Pou- 
partii  die  Bildung  von  drei  seichten  Gruben  auf  jeder  Seitenhälfte. 
Diese  Gruben  nennt  man  die  Leistengruben,  foveae  inguinales; 
eine  Grube,  fovea  inguimdis  interna,  hegt  zwischen  Urachus  und  Sei- 
tenband; die  zweite  Grube, /o«?ea  inguinalis  media,  findet  sich  zwischen 
der  FUca  vesico-umbilicaUs  lateralis  und  der  Flica  epigastrica;  nach 
aussen  von  der  letzteren  findet  sich  die  dritte  Grube,  forea  inguinalis 
externa.  Diese  Gruben  kommen  bei  den  Verhältnissen  des  Leistenka- 
nals in  Betracht. 

Das  Innere  der  Blase.  —   Bei  Erö&ung  der  Blase  sieht  man 
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sie  innen  durch  eine  glatte  Membran  ausgekleidet,  welche  so  locker  mit 
den  übrigen  Häuten  verbunden  ist,  dass  sie  bei  Zusammenziehung  des 
Organes  sich  zu  kleinen  Bunzeln  oder  stärkeren  Erhebungen  zusammen- 
faltet, welche  bei  der  Ausdehnung  der  Blase  wieder  vollständig  ver- 
schwinden. Daneben  ist  das  Innere  der  Blase  öfters  von  netzförmigen 
Erhebungen  oder  Leisten  durchzogen,  welche  den  Bündeln  der  Muskel- 
haut entsprechen. 

An  dem  unteren  und  vorderen  Theil  der  Blase  sieht  man  ihre  Aus- 
mündung in  die  Harnröhre,  um  welche  herum  die  Schleimhaut  in 
LSngsrunzeln  gelegt  ist.  Unmittelbar  hinter  der  Hamrohrenmündung, 
an  der  vorderen  Abtheilung  des  Blasengrundes  hebt  sich  von  der  Nach- 
barschaft eine  kleine,  dreieckige,  glatte  Fläche  mit  nach  vom  gerichte- 
ter Spitze  ab.  An  ihr  ist  die  Schleimhaut  fester  mit  den  unterliegenden 
Schichten  verbunden  und  zeigt  daher  auch  bei  zusammengezogener 
Blase  meist  keine  Falten.  Sie  wird  das  Blasendreieck,  trigonum 
vesicae,  s.  LietUaudii,  8,  corpus  trigonum,  genannt  und  von  zwei  seit- 
lichen Wülsten  begrenzt,  welche  durch  das  Eindringen  der  Harnleiter 
in  die  Harnblase  hervorgerufen  Verden  und  sich  schief  nach  vom  und 
gegen  die  Mitte  hin  fortsetzen;  auf  ihnen  liegen  die  Oe£Ehungen  der 
Harnleiter  als  länglich  runde  Schlitze.  Diese  Wülste  sind  die  plicae 
uretericae;  von  ihrer  Vereinigung  an  zieht  ein  weiterer  Wulst,  Zäpf- 
chen, Uvula,  8.  valvula  vesico-urethralis,  gegen  die  Harnröhre  hin, 
(Siehe  Fig.  377). 

Beim  Weibe  ist  das  Blasendreieck  klein  und  das  Zäpfchen  tritt 
nur  wenig  hervor.  Bei  dem  Manne  ist  das  Zäpfchen  durch  eine  Ver- 
dickung des  submucösen  Gewebes  stärker  ausgebildet  und  erstreckt 
sich  bis  etwas  vor  den  mittleren  Lappen  der  Vorsteherdrüse ;  manchmal 
reicht  es  sogar  bis  auf  den  Boden  der  Pars  prostatica  urethrae.  Bei 
gewöhnlicher  Ausbildung  trägt  das  Zäpfchen  zum  vollkommeneren 
Schlüsse  der  Hamröhrenö£Ehung  bei  und  wenn  es  durch  Krankheit  aus- 
gedehnt ist,  erzeugt  es  durch  zu  vollständigen  Verschluss  des  Ham- 
röhrenanfangs  öfters  Hamretention. 

Struktur.  —  Die  Hamblase  besteht  aus  einer  Schleimhaut,  einer 
Muskelhaut  und  stellenweise  aus  einer  serösen  Haut;  diese  Schichten 
sind  unter  einander  durch  Bindegewebe  verbunden  und  mit  zahlreichen 
Gefässen  und  Nerven  versehen. 

Die  seröse  Haut,  oder  der  Peritonealüberzug  bedeckt  die 
Blase  nur  theilweise,  indem  dieses  Gebilde,  wie  bereits  beschrieben, 
nur  über  ihre  obere  und  hintere  Abtheilung  wegzieht  und  sich  von  ihr 
auf  die  benachbarten  Theile  umschlägt. 

Die  Muskel  haut  besteht  aus  blassen,  glatten  Muskelfasern,  welche 
mehr  oder  weniger  deutlich  in  einzelne  Schichten  oder  Züge  angeordnet 
sind;  am  weitesten  nach  aussen  unterscheidet  man  der  Länge  nach  ge- 
richtete Züge,  denen  Züge  folgen,  welche  einen  mehr  kreisförmigen 
Verlauf  besitzen,  während  nach  innen  hin  wiederum  mehr  der  Länge 
nach  gerichtete  sehr  dünne  Züge  zu  finden  sind. 

Die  äussere  öder  Längsmuskelschichte  tritt  am  schärfsten 
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an  der  vordereo  und  hinteren  Fläche  der  Blase  hervor.  Sie  beginnt 
vom  an  dem  Blaeenbala  bei  beiden  GeBchlechtem  an  den  Schambeinen 
in  der  Oegend  des  Arcus  tendineus  (mwaili  pubo  -  veskales)  und  beim 
Hanne  von  dem  anliegenden  Theile  der  Yorsteherdrüae  und  lässt  sich 
der  Torderen  FlSohe  entlang  bis  zum  Scheitel  dei  Blase  und  über  diesen 
und  den  Blasengrund  zum  Blaeenhals  hinweg  bis  zur  YorsteherdrOse 
beim  Hanne  und  znr  vorderen  Scheidenwand  beim  Weibe  verfolgen; 
diese  Abtbeilung  wird  als  m.  loniptttdmalis  anticus  et  posticus  bezeich- 
net. An  den  Seiten  der  Blase  verlaufen  die  oberflächlichen  Fasern 
mehr  schief,  durchsetzen  sich  theilweise  gegenseitig,  mm.  obliqui  late- 
rale», nnd  erreichen  beim  Hanne  beiderseits  die  Yorsteherdrüse.  An 
dem  Scheitel  setzen  sich  einige  Fasern  gegen  den  Urachus  hin  fort  und 
umgeben  ihn  zum  Theil  schlingenf5rmig,  funda  saperßcialis.  Die  Ge« 
sammtheit  dieser  Fasern  bezeichnet  man  als  »i.  detruaor  urmae. 

Fig.  372. 


Fig.  373. 
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Auf  der  rechten  Seite  sieht  man  die  oberSilchlichen  Fasern,  linki  lind  die 
tiefen  FaBern  dargestellt,  a,  die  oberfläcblichaten  Schichten  der  FiängsfaBem,  an 
welchen  sich  nur  eine  achwache  Andeutung  von  8t  Schlingen  zeigt;  a',  etwaa 
divergireuder  Verlauf  in  den  mittleren  Abthoilungen  der  Harnblase;  B",  stark 
BchrSge  Fatem  der  untersten  Abtheilung ;  c,  die  oberste,  c',  die  mittlere,  c",  die 
unterste  Abtbeilnng  der  KreiBfasern;  b,  m.  aphincter  vesicae  ans  den  untersten 
KreiafaBern  hervorgehend;  p,  Hälfte  der  Prostata;  a,  nrachue,  in  wetehen  einige 
Langsfasern  Übergehen. 

B.    Huskelfasern  der  Harnblase  von  hinten,  theilweise  nauh  Petti- 
grew.  Vi 

An  der  rechten  Seite  der  Blase  sind  die  oberflächltcben  L&ngsfaeem  erbalten ; 
lin^s  sieht  man  die  tieferen  Fasern  der  gleichen  Schichte,  gemischt  mit  soloben  . 
der  inneren  Schichte,  b,  b,  die  der  Mittellinie  anliegenden  lieralich  geetreckt 
verlaufenden  Längsfasero;  b',  die  mehr  acbrilg  gerichtete  Schichte;  b",  die  die 
Mündung  des  Uan)leit«rs  nmKebcnden  stark  schrägen  Fasern;  c,  c',  o",  die  Ve- 
bei^nge  der  Kreisfasern  in  die  Längsfasern  in  verschiedenen  Höhen  der  Blase; 
H,  sphincter  veeicae;  n,  uraehus;  ur,  Harnleiter;  v,  Reste  der  Samenleiter  nnd 
Samenbl&Bchen  an  ihrer  Eintrittsstelle  in  die  Prostata. 
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Die  Ereisfasern  bilden  eine  dünne,  etwas  unregelmässig  netz- 
förmige Schichte,  welche  sich  über  den  ganzen  Blasenkörper  erstreckt 
und  bei  verschiedenen  Blasen  eine  verschiedene  Ausbildung  besitzt.  Im 
Allgemeinen  besitzen  sie  einen  queren  Verlauf,  allein  meist  ziehen  sie 
an  den  oberen  zwei  DritttheUen  der  Blase  schief  und  kreuzen  sich  hier ; 
an  den  unteren  Abtheilungen  besitzen  sie  einen  mehr  kreisförmig  hori- 
zontalen Verlauf  und  bilden  in  der  Gegend  des  Blasengrundes  eine 
ziemlich  regelmässige  starke  Lage.  Dicht  an  und  um  den  Blasenhals, 
bei  dem  Manne  in  unmittelbarer  Verbindung  mit  der  Vorsteherdrüse, 
umgeben  sie  die  Oeffnung  in  Form  eines  festen,  starken  Rings, 
der  mit  den  übrigen  Kreisfasern  continuirlich  zusammenhängt  und  der 
Blasenschliesser,  m.  sphincfer  vesicae,  heisst. 

Das  dritte  Muskelstratum  ist  noch  tiefer,  dicht  unter  der 
Schleimhaut  gelegen,  wesshalb  es  auch  von  seinem  Entdecker  (Ellis), 
submucöse  Muskellage  genannt  wurde,  es  hat  einen  Längs  verlauf 
und  kann  als  innere  Längsschichte  bezeichnet  werden.  Esist  sehr 
dünn  und  seine  Fasern  sind  ziemlich  regelmässig  über  alle  Abtheilungen 
der  Harnblase  vertheilt. 

!N^ach  den  äusserst  zahlreichen  Untersuchungen  von  Pettigrew 
sind  die  Muskelfasern  aller  Schichten  der  Harnblase  mit  wenigen  Aus- 
nahmen in  8r  Schlingen  angeordnet.  Diese  Schlingen  sind  gegen  den 
Scheitel  und  gegen  die  Basis  hin  gerichtet  und  sollen  nach  ihm  in  vier 
Lagen  angeordnet  sein,  von  denen  die  vordere  und  hintere  stärker  ent- 
wickelt sind,  während  die  accessorischen,  seitlichen  nur  eine  schwächere 
Entwicklung  zeigen.  Dabei  sind  die  Fasern  so  angeordnet,  dass  an 
jeder  Stelle  der  Blase  sich  kreuzende  Fasern  gefunden  werden,  welche 
der  Länge,  der  Quere  nach  und  schief  verlaufen.  Die  Enden  jeder  8r 
Schlinge  hegen  an  der  einen,  die  Ereuzungsstellen  an  der  entgegenge- 
setzten Seite  der  Blase,  so  dass  die  beiden  8r  Abtheilungen  dicht  an 
einander  zu  hegen  kommen.  In  jeder  Lage  sind  die  oberflächlichsten 
Schlingen  seitlich  zusammengedrückt  und  in  der  Richtung  von  oben 
nach  unten  gestreckt;  allein  die  folgenden  Schlingen,  je  mehr  sie  in  die 
Tiefe  vordringen,  sind  mehr  und  mehr  quer  ausgezogen,  bis  sie  all. 
mahlig  mehr  kreisrund  werden;  dringt  man  dann  noch  weiter  in  die 
Tiefe  vor,  so  verlängern  sich  die  Schlingen  wieder  mehr  und  man  kommt 
so  allmähhg  zu  den  inneren  Längsfasern.  Diese  8r  Form  der  Schlin- 
gen, welche  von  Pettigrew  für  alle  Schichten  nachgewiesen  ist,  ist 
am  besten  an  der  vorderen  Abtheilung  der  Blase  zu  übersehen.  Die 
oberflächUchsten  Fasern  dieser  Lage  bilden  einen  schmalen  Zug  und 
gehen  zum  Theil  in  den  Urachus  über,  während  andere  dicht  neben  ihm 
weg  nach  hinten  gehen;  ihre  Kreuzung  liegt  nahezu  in  der  Mitte  zwi- 
schen Scheitel  und  Harnrohre  und  unten  setzen  sie  sich  vom  an  die 
Prostata,  hinten  an  die  hintere  Fläche  der  Schambeine  an,  wobei  sie 
sich  mit  dem  inneren  Rande  des  M.  levator  ani  und  der  Fascia  peii- 
uaei  profunda  verbinden. 

Die  Kreuzungsstellen  der  tieferen  Fasern  sinken  mit  ihrem  Ver- 
laufe in  tieferen  Abtheilungen    mehr    und   mehr    nach    abwärts.      Die 


Fig.    373.     Seitliche    Ansicht    der 

HarnblaaeuniuBkulatur,    zum  Theil 

niich  Pettigrew.    >/> 

Man  aieht  die  vorderen  und  hintereo 
oberflächlichen  Fasern  von  anten  nach 
aiifwBirtB  vLrlaufen,  indem  sich  der  divor^ 

firende  Theil  demelban  an  den  Seiten 
reuzt  a  a,  vordere  Abtheilung  der 
Lfijigafasern  a',  divergirender  Theil  der 
vorderen  Längsfasern ;  a",  die  stark  nach 
hinten  abweichenden  Abthoilungen  der- 
eelbcn  b  b  b",  in  gl  ei  eher  Weise  die 
hinteren  LängafsBem  ;  bei  c,  ist  ein  Theil 
der  vorderen  LängefaBern  entfernt,  um  die 
Querfasem  sichtbar  zu  macheni  p,  Pro- 
stata V  SamenbläBchen  und  Samenleiter  i 
u    UrachnB 

Bcbief  verlaufcDden  Fasern  besitzen 
den  längsten  Yerlauf,  umfassen  den 
grSsBtcn  Umfang  der  Blase  und  reichen  weit  nach  hinten,  indem  sie 
sich  hier  an  den  Kreisfaserzügen  betheiligeu;  die  ursprDnglich  mehr 
horizontalen  Fasern  sind  auf  die  Stellen  am  Blasengrunde  und  Btasen- 
haleo  beschränkt.  Die  die  Prostata  und  die  Pars  prostadca  urethrae 
umgebenden  Muskelfasern  sollen  nach  Pettigrew  sämmtlich  durch 
die  unteren  Enden  der  8r  Schlingen  gebildet  werden,  wie  dies  bereits 
im  AllgemeioeQ  früher  to    Sabatier  angedeutet  worden  war. 

Zwischen  den  beiden  Hamleitermündungen  verlaufen  mit  nach  vom 
gerichteter  Conrexität  noch  eine  Anzahl  von  Muskelfasern,  welche  mit 
den  LäDgBzügen  der  Harnleiter  selbst  in  Verbindung  stehen. 

Die  Muskelhaut  bildet  eine  unregelmässige  Umkleidnng  der  P  ase, 
so  dass,  wenn  dieselbe  stark  ausgedehnt  ist,  an  einzelnen  Stellen  die 
Muskulatur  äusserst  dünn  erscheint  und  die  Schleimhaut  sich  leicht 
durch  sio  hervordrängt  Bei  längerer  Dauer  dieses  Zustandes  bilden 
sich  Ausbuchtungen,  welche  man  als  Blasendivcrtikcl  bezeichnet;  Bil- 
dungen, welche  namentlich  nach  lün^^cr  dauernden  Hamrctonsionen  ent- 
stehen. Gleichzeitig  entwickeln  sich  bei  diesem  Zustande  die  zwischen- 
liegenden Muskelbündel  ungewöhnlich  stark,  die  Muskelbalkcn  treten 
dann  stark  hervor  und  bilden  ein  dickes  Balkennctz,  zwischen  welches 
dann  die  einzelnen  Divertikel  eingelagert  sind. 

Die  Schleimhaut  der  Uambloso  ist  weich,  glatt  und  meist  von 
rötblicher  Farbe ;  sie  hängt  unmittelbar  mit  der  Schleimhaut  der  Harn- 
leiter und  andererseits  mit  derjenigen  der  Hamröhro  zusammen  und  ist 
an  den  meisten  Stellen  durch  das  Unterscbleimhautgcwcbo  locker  an 
die  Muskelhaut  angeheftet,  so'  dass  sie  sich  bei  deren  Zusanunenziehung 
in  Falten  legt;  in  der  Gegeud  des  Trigonum  Licutaudü  jedoch  ist  sie 
fester  mit  der  Muskelhaut  verbunden  und  daher  auch  an  dieser  Stelle 
weniger  gefaltet.  Sie  besitzt  nur  ausnahmsweise  kleine  papilläre  Er- 
hebungen, namentlich  an  der  EinmündungsstcUe  der  Harnleiter  und  ist 
mit  einem  eigenthümlichen,  geschichteten  Epithel  bedeckt,  das  aus  ver* 
schieden  gestalteten  cyllndrischen  bis  platten  Zellen  zusammengesetzt 
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isi    In  ihre  Bubstanz  sind  zahlreiche,  kleine,  mit  Cylinderepithel  aus- 
gekleidete Bchleimfollikel  und  traubenformige  Drüschen  eingelagert 

Das  XJnterschleimhautgewebe  besteht  aus  lockerem,  sehr 
Yerschiebbarem  Bindegewebe,  welches  eine  ziemlich  reichliche  Menge 
feiner,  gewundener,  elastischer  Fasern  beigemischt  enthält. 

Gefässe  dei  Harnblase.  —  Die  oberen  Blasenarterien  stammen 
ans  den  noch  durchgängigen  Theilen  der  Nabelarterien  und  bilden  eigentlich  bei 
dem  Erwachsenen  direkte  Aeste  der  Beckenarterien;  die  unteren  Blasenar- 
terien kommen  in  der  Regel  von  dem  vorderen  Aste  der  letzteren ;  beim  Weibe 
kommen  dazu  noch  einige  Zweige  der  Art.  uterina.  Die  Venen  bilden  das  Ham- 
blasengeflecht  rings  um  den  xmteren  Theil  der  Blase  und  treten  dann  in  die 
Beckenvenen  ein.    Die  Lymphgefässe  legen  sich  den  letzteren  an. 

Die  Nerven  stammen  zum  Theil  aus  dem  Plexus  hypogastricus  nervi  sym- 
pathici,  theils  aus  dem  Plexus  sacralis  der  Eückenmarksnerven ;  die  ersteren  sol- 
len mehr  den  oberen,  die  letzteren  mehr  den  unteren  Abtheilungen  der  Blase  aji- 
gehören. 

Harn.  —  Der  Harn  ist  eine  von  den  Nieren  aus  dem  Blute  ab- 
gesonderte und  meist  längere  Zeit  in  den  Hamwegen  verweilende  Flüs- 
sigkeit, welche  eine  grosse  Menge  stark  stickstoffhaltiger,  organischer 
Substanzen  und  daneben  eine  Anzahl  von  unorganischen  Salzen  gelöst 
enthält.  Die  stickstoffhaltigen  Substanzen  sind  die  Zersetzungsprodukte 
einer  Anzahl  im  thierischen  Haushalte  verwendeter  organischer  Stoffe. 
Im  Mittel  wird  bei  nicht  reichlichem  Genuss  von  Flüssigkeit  etwa  0,75 
— 1,0  Litre  Harn  täglich  abgesondert;  sein  specifisches  Gewicht  wech- 
selt bei  Gesunden  zwischen  1,015  und  1,030;  er  reagirt  leicht  sauer  und 
enthält  etwas  Schleim  und  EpitheUen  beigemischt. 

Er  besteht  aus  Wasser  933  Theile, 
feste  Stoffe     67      „ 

Die  letzteren  enthalten  in  100  Theilen  etwa 

Harnstoff  50      Theile 

Harnsäure  1,5      ^ 
Extraktivstoffe     1 

Kochsalz  und      >  29,0      „ 
Ammoniaksalze   ' 

schwefelsaure  und  l^o/x 

phosphors.  Alkalien  /     '        " 
phosphorsaure  Erden      1,5      ^ 

100.  — 

Harnröhre. 

Die  Harnröhre,  Urethra,  ist  eine  häutige  Röhre,  welche  in  der 
Mittellinie  des  Korpers  unter  dem  Schambogen  her  verläuft  und  sieh 
bei  dem  Weibe  innerhalb  der  Scham  erofl&iet,  beim  Manne  aber  zwi- 
schen die  schwammigen  Korper  des  männlichen  Gliedes  eingeschlossen 
ist.  Bei  dem  Weibe  dient  sie  nur  als  Ausflusskanal  für  den  Harn, 
beim  Manne  gelangt  auch  die  Samenflüssigkeit  durch  sie  nach  aussen.  • 
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Eine  genauere  Beschreibung  der  männlichen  und  weiblichen  Harn- 
röhre wird  bei  der  Betrachtung  der  Oeschlechtsorgane  gegeben. 
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Anatomie.  —  Krause,  W.,  Göttinffer  Nachrichten,  1863.  —  Ludwig,  Niere 
in  Wagner*s  Handwörterbuch.  —  Ludwig  und  Zawarykin,  Wiener  Sitz- 
ungsberichte, Bd.  48,  1864;  Zeitschrift  f.  rat.  Med.  Bd.  20.  —  Malpighi, 
exercitat.  de  visc.  structura.  —  M  a  n  d  1,  anatomie  microscopique,  lo47.  — 
Meyerstein,  Zeitschrift  f.  rat.  Medicin,  Bd.  XY,  1862.  —  Moleschott, 
Untersuchungen  zur  Naturlehre,  Bd.  YIU.  —  Müller,  de  gland.  sec.  struc- 
tura. —  Patruban,  Prager  Vierteljahrsschrift  1847,  III.  —  Bemak,  Wie- 
ner Sitzungsberichte,  Bd.  44.  —  Both,  Untersuchungen  über  die  Drüsen- 
substanz der  Niere,  diss.  Basel-Bern,  1864.  —  Schmidt,  de  renum  structura 
quaest.  Götting.  1860. —  Schumlansky,  de  structura  renum,  Argentorat. 
1788.  —  Schweigger-Seidel,  die  Niere  des  Menschen  und  der  Säuger, 
Halle  1865;  Würzburger  med.  Zeitschrift,  Bd.  VI.  —  Southey,  St.  Bartho- 
lomeus*  hop.  reports,  1865.  —  Stein,  Würzb.  med.  Zeitschrift,  Bd.  VI.  — 
Toynbee,  med.-chir.  transactions,  1846.  —  Virchow,  Archiv  f.  path.  Ana- 
tomie, XII.  —  Winslow,  exposition  anatomique,  Paris  1732.  —  Witt  ich, 
Archiv  f.  path.  Anat.  Bd.  3.  — 

B.  Harnleiter  und  Harnblase.  —  Barkow,  anatomische  Untersuchun- 
gen über  die  Harnblase  des  Menschen,  Breslau  1858.  —  Braune,  topogra- 
phischer Atlas.  —  Burckhardt,  das  Epithelium  der  ableitenden Hamwege, 
Virchow's  Archiv,  Bd.  XVII.  —  Duvernoy,  oeuvres  anatomiques,  Paris 
1761.  —  Ellis,  med.-chirurg.  transactions,  39.  —  Ger  lach.  Gewebelehre.— 
He  nie,  Eingeweidelehre. —  Hyrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  —  Jarjavey, 
recherches  anatom.  sur  Tur^tre  de  Thomme.  Paris  1856.  —  Kölliker,  mi- 
krosk.  Anatomie;  Gewebelehre.  —  Kohlrausch,  zur  Anatomie  und  Physio- 
logie der  Beckenorgane,  Leipzig  1854.  —  Krause,  Lehrbuch  der  Anatomie. 
Langer,  Wiener  med.  Jahrbücher  1862.  —  Lieutaud,  mämoires  de  Taca- 
demie,  1757.—  Luschka,  Über  den  Bau  des  menschlichen  Harnstrangs,  Vir- 
chow's  Archiv,  23,  1862.  —  Macier,  recherches  sur  les  maladies  des  organs 
urinaires,  Paris  1841.  —  Meyer,  de  musculis  in  duct.  efferent.  Berl.  1838. — 
Müller,  über  die  organischen  Nerven  der  erectilen  männlichen  Geschlechts- 
organe, Berlin  1836.  —  Pettigrew,  philos.  transactions,  1866. —  Riebet, 
trait^  d^anatomie  mddico-chirurgicale.  Paris  1857.  —  Bobin,  gaz.  mddicale 
1858,  Nr.  46,  1860,  Nr.  24,  48.  —  Sabatier,  rech.  anat.  et  phys.  sur  les 
appareiles  musculares  etc.  1864.  —  Schmid,  de  vesicae  urinanae  collo  non 
exstante.  Diss.  Dorpat,  1859.  —  T heile,  Muskellehre.  —  Tobien,  de 
glandularum  ductibus  efferentibus,  Dorpat  1853.  —  Tortual,  Müller's  Ar- 
chiv, 1840. —  Uf  fei  mann,  Zeitschrift;  f.  rationelle  Medicin,  XVII.  — 

Die  Nebennieren. 

Die  Neben  nie  ren 9  glandtdae  suprarenales,  s.  renes  succenturiati, 
8.  capmdae  atrabituriae,  sind  zwei  abgeflachte  Organe  von  abgerundet 
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dreieckiger  Gestalt,  welche  auf  den  entsprechenden  Nieren  aufliegen 
(siehe  Fig.  359).  Ihr  oberer  Band  ist  dünn,  convex  nnd  ragt  in  der 
Mitte  oft  80  stark  vor,  dass  er  nahezu  die  Spitze  eines  Dreiecks  bUdet; 
der  untere  Rand  ist  dick,  concav,  tief  eingeschnitten  und  legt  sich  an 
die  obere  und  innere  Seite  der  Spitze  der  Niere  an,  mit  welcher  sie 
sich  durch  lockeres  Bindegewebe  verbindet.  Die  hintere  Fläche  der 
Nebenniere  legt  sich  an  das  Zwerchfell  an;  die  vordere  Flache  ist  rechts 
von  der  Leber,  links  von  der  Bauchspeicheldrüse  und  der  Milz  bedeckt ; 
sie  besitzt  eine  Furche,  aus  welcher  die  Vene  hervorkommt,  und  welche 
man  den  Hilus  nennt  Die  rechte  Nebenniere  rückt  mit  der  rechten 
Niere  etwas  tiefer  herab  als  die  linke. 

Die  Ch'osse  der  Nebennieren  wechselt  bei  den  verschiedenen  Indi- 
viduen ziemlich  stark;  die  linke  ist  meist  an  der  Basis  etwas  schmäler, 
dagegen  länger  und  breiter  als  die  rechte.  Die  mittlere  Länge  der 
linken  Nebenniere  wechselt  meist  zwischen  4,2  und  6,2  Cm.  und 
ihre  Breite  zwischen  2,4  und  3,2  Cm.;  bei  der  rechten  Nebenniere 
wechselt  die  Länge  meist  zwischen  3,5  und  5,2  Cm.  und  die  Breite 
zwischen  2,0  und  3,0  Cm.  Das  Gewicht  schwankt  für  beide  Neben* 
nieren  zusammen  zwischen  11  und  18  Grammes.  (Durchschnittszahlen 
aus  76  Beobachtungen).  Ein  Unterschied  zwischen  Männern  und  Wei- 
bern wurde  nicht  beobachtet;  allein  bei  jugendlichen  Individuen  finden 
sich  die  Nebennieren  verhältnissmässig  stärker  entwickelt,  als  bei  älte- 
ren, bei  welchen  sie  oft  ziemlich  stark  geschrumpft  sind. 

Jede  Nebenniere  ist  id  eine  geringe  Menge  von  fetthaltigem  Binde* 
gewebe  eingehüllt  und  besitzt  eine  feste  fibröse  Kapsel.  Yon  aussen 
her  haben  sie  ein  gelbliches  Ansehen,  welches  von  der  tief  gelben  Farbe 
ihrer  Rindcnsubstaz  herrührt,  die  durch  die  Kapsel  hindurch  leuchtet 
Auf  dem  Durchschnitte  erscheint  dieselbe  fest  und  gestreift  und  bildet 
den  Hauptbestandtheil  des  Organs;  sie  umgiebt  nach  allen  Seiten  hin 
die  innere  oder  Mark  Substanz,  welche  beim  Erwachsenen  eine  dunk- 
lere bis  braunschwarze  Farbe  besitzt  und  oft  so  weich  und  teigig  ist, 
dass  man  von  einigen  Seiten  diese  mittlere  Abtheilung  irrthümlicher 
Weise  für  eine  Höhle  hielt. 

Die  fibröse  Hülle  ist  so  innig  mit  der  Rindensubstanz  verbun- 
den, dass  sie  nicht  ohne  Zcrreissung  der  letzteren  losgetrennt  werden 
kann.  Ihre  tieferen  Lagen  sind  sehr  reich  an  Kernen  und  besitzen 
keine  elastischen  Fasern ;  sie  stehen  mit  den  fibrösen  Fortsätzen  in  Ver- 
bindung, welche  in  das  Innere  der  Substanz  eindringen. 

Die  Bindensubstanz  der  Nebenniere,  snbstantia  corficali&^  be- 
steht, wie  man  bei  schwacher  Yergrösserung  sehen  kann,  aus  einem 
Stroma  von  strangförmig  aussehenden  Massen,  welche  senkrecht  gegen 
die  Oberfläche  angeordnet  sind  und  zum  grösseren  Theile  aus  grossen 
Parenchymzellen  bestehen.  Unmittelbar  unter  der  Hülle  findet  sich 
eine  dünne  Schichte,  welche  die  strangförmige  Anordnung  nicht  zeigt, 
sondern  aus  mehr  rundlichen  Abtheilungen  zusammengesetzt  ist;  gegen 
die  Marksubstanz  hin  verschwindet  die  strangförmige  Anordnung  gleich- 
falls mehr,  das  Stroma  erscheint  gleichförmiger,   etwas  verwischt    und 
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besifst  eine  donklere  Ffirbung.  Dieses  versohiedeneQ  Aussehene  wegen 
theilt  J.  Arnold  die  RindenBchiolite  in  drei  Abtteilangen  and  nennt 
den,  der  Hfille  zunächst  gelegenen  Theil,  zmia  glotnerulosa,  die  mittlere 
Abtbeilung,  zona  ftwcicxdata,  und  den  itmeien  Theil,  zona  relicularia. 


Fig.  874. 


Fig.  375. 


Fig.  S75.     Durchschnitte  durch  die  Nebenniere. 

&.  Senkrechter  Schnitt  daroh  die  Nebenniere  eines  Neuge- 
borenen, an  welchem  man  die  nntere  Einbiegung,  mit  welcher  sie  auf  der 
Niere  (r)  anfsitit,  die  AaatrittiB teile  der  Tene  (t)  und  du  gegenseitige  VerhiUt- 
nisK  der  Rinden-  nnd  Harksubstani  flbenehen  kann.    */| 

B.    Senkrechter   LftagiBohnitt  durch  die  Rindensubstani  der  Ne- 
benniere,   w/i 

Die  Abbildung  (teilt  ein  Sttlck  eines  senkrechten  Schnittes  durch  eine  nur 
■ehr  uDTolUt&ndig  injTcirte  Nebenniere  dar;  dabei  ist  die  Figur  in  so  fern  etwM 
Bchematiscb  als  die  kleineren  Zellencompleie,  wie  sie  mit  a  bcieicbnot  sind,  lich 
etwa  in  der  gansen  Breite  der  Figur  uaidebnen  und  erst  in  der  nnteren  Ahthei- 
lung  die  längeren  Zellenhaufen  besinnen  sollten,  a,  kleinere  in  mehr  randtiche 
Massen  zoBammengedränste  Zellenbaufen  (lona  glomerulosa,  J.  Arnold);  a',ge- 
■trecktere  Zellenhanfen  durch  sparsamere  Qnersepta  getrennt  (lona  fasciculata, 
J.  Arnold);  b,  in  den  Scheidewänden  verlaufende  Bhiteefilase ;  c,  fibröse  Halle 
des  Organs,  welche  mit  den  fibrOsen  Scheidewänden,  C,  die  dasselbe  davchtieben, 
in  Verbindnng  steht. 

Betrachtet  man  das  gesammte  Stroma  der  RindensobBtans  bei  atSr- 
keren  YergrÖBBenuigen  genauer,  bo  sieht  man  von  der  fibrösen  Hfllle 
ans  fibrSse  Scheidewände  in  das  Innere  des  Organs  vordringen,  welche 
eine  ziemliche  Stärke  besitzen  und  sich  durch,  in  den  äusseren  Abthei- 
longen  zahlreichere,  in  den  inneren  Abtheilungen  spärlichere,  Qoer- 
Bcbeidewände  unter  einander  verbinden.     Je  weitet  die  Sofaeidewände 
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gegen  die  Marksubstanz  vordricgen^  um  so  dflnner  werden  sie  tind  ver- 
schwinden allmäblig  ziemlich  Tolistandig.  Entfernt  niän  durch  Auspin- 
seiung  die  Zellenmassen,  so  tritt  zwischen  den  durch  die  starkoren 
fiindegeWebszüge  gebildeten  Räumen  ein  zartes  I^etzgewebe  feiner  Fa^ 
Sern  auf,  in  welches  sich  die  zelligen  Bildungen  einlegen.  Dieses  fei- 
nere !N^etz  setzt  sich  auch  noch  in  die  der  Marksubstanz  nahegelegenen 
Theile,  in  welchen  die  gröberen  Scheidewände  allmählich  verschwinden, 
fort.  Nirgends  zeigen  sich  schärfere  Grenzen  zwischen  den  einzelnen 
Abtheilungen,  sondern  der  Uebergang  ist  ein  vollständig  allmähliger, 
so  dass  man  die  einzelnen  von  Arnold  angenommenen  Schichten  nur 
als  ein  und  derselben  Struktur  angehörende  Theile  ansehen  kann. 

Die  in  das  Netzwerk  eingelagerten  Theile  bestehen  aus  kernhalti- 
gen Zellen,  welche  in  ihrer  Grösse  zwischen  0,015  und  0,025  Mm. 
Durchmesser  schwanken;  ihr  Kern  ist  ziemlich  gross,  fein  punktirt, 
während  ihr  Protoplasma  stark  körnig  ist  und  namentlich  zahlreiche 
bräunliche  Pigmentmoleküle  und  Fetttröpfchen  enthält.  Ausserdem 
jBndet  man  häufig  freie,  von  kömigen  Massen  umgebene  Kerne,  welche 
offenbar  von  einem  Zerfall  der  Zellen  herrühren. 

Zwischen  diesen  Theilen  hindurch  verlaufen  zahlreiche  Ge fasse, 
welche  in  den  äusseren  Abtheilungen  vorzugsweise  den  Scheidewänden 
folgen,  sich  in  den  der  Hülle  zunächst  liegenden  Parthieen  stark  auf- 
winden und  nach  innen  hin  reichlichere  feine  Gefässnetze  bilden. 

Die  Nerven  sind  gleichfalls  äusserst  zahlreich  in  der  Bindensub- 
stanz; sie  treten  durch  den  Hilus  in  das  Organ  ein,  ziehen,  den  Schei- 
dewänden folgend,  gegen  die  Marksubstanz  hin  und  verbreiten  sich  in 
dieser  unter  Bildung  zahlreicher  Netze. 

Simon  nahm  an,  dass  die  einzelnen  Stränge  aus  abgegrenzten 
Schläuchen  mit  einer  Grenzmembran  beständen.  Ecker  lässt  diesel- 
ben nicht  aus  zusammenhängenden  Schläuchen,  sondern  aus  geschlos- 
senen Blasen  von  bald  ovaler,  bald  rundlicher  Form  bestehen,  welche 
die  Zellen  in  sich  einschliessen  und  in  Reihen  angeordnet  sind ;  nach 
Gray  sollen  aus  diesen  Blasen  zuweilen  durch  theilweise  Resorption 
der  Wände  die  Ecker'schen  Schläuche  hervorgehen.  Kolli k er  giebt 
eine  der  obigen  Darstellung  ähnliche  Auseinandersetzung,  wonach  die 
Zellen  zwischen  die  Scheidewände  in  Reihen  angeordnet  sind  und  da- 
durch das  Ansehen  von  Schläuchen  darbieten.  Doch  findet  er  auch  hie 
und  da  wirkUche  Schläuche  oder  länghche  Blasen,  welche  vorzugsweise 
mit  Fetttropfen  gefüllt  sind  und  keine  Zellen  enthalten.  Die  letzteren 
dürften  wohl  als  XJmwandlungsprodukte  grösster  Zellenhaufen  anzu- 
sehen sein. 

Die  Marksubstanz  ist  von  der  Rindensubstanz  durch  eine  Binde- 
gewebelage getrennt,  so  dass  man  dieser  entlang  beide  Substanzen  durch 
Präparation  von  einander  trennen  kann;  beim  Erwachsenen  erhält  sich 
diese  Bindegewebsschichte,  auch  wenn  die  Marksubstanz  zu  Giiindo 
geht.  Die  Grundlage  der  Marksubstanz  ist  äusserst  zart  und  bildet 
ein  bindegewebiges  Netzwerk,  welches  in  den  peripherischen  Theilen 
noch  stärkere  Züge  erkennen  lässt,  während  es  in  den  centralen  Thei* 


len  nur  aus  einem  feinen  Betionlum  besteht,  in  welches  ziemlich  grosse 
Zellen  yon  verschiedener  Form,  namentlich  auch  mit  Ausläufern  ver- 
sehen, eingelagert  sind.  Die  Zellen  sind  meist  blass,  fein  granulirt,  mit 
grossen  Kernen  versehen  und  enthalten  manchmal  auch  reichliche  Men- 
gen von  Fett-  und  Pigmentkomchen. 

Die  dunkle  Farbe  verdankt  die  Marksubstanz  ihrem  Beichthum 
an  Blutgefässen,  welche  vorzugsweise  venöser  Natur  sind,  aus  den 
Capillametzen  der  Rindensubstanz  hervorgehen,  theilweise  erweiterte 
Räume  zwischen  sich  einschliessen  und  endlich  in  die  Centralvene  fiber- 
gehen. 

Die  Nervenzfige,  welche  aus  der  Rindensubstanz  in  die  Marksub- 
stanz eindringen,  bilden  ein  reichliches  Netz,  welches  sieh  durch  die 
ganze  Ausdehnung  des  letzteren  ausbreitet.  Nach  Leydig  und 
Luschka  sollen  die  Zellen  der  Marksubstanz  ganglioser  Natur  sein, 
was  jedoch  von  EOlliker  nicht  zugegeben  wird.  Moers  pflichtet 
dieser  Anschauung  bei,  beschreibt  aber  zu  kleinen  Nervenknoten  im 
Inneren  des  Organs  vereim'gte  Ganglienzellen,  welche  bedeutend  gros- 
ser als  die  Parenchymzellen  sind. 

Die  Oef^Bse  der  Nebenniere.  —  Ihre  Arterien  stammen  theik  direkt 
aus  der  Aorta,  theils  ans  den  Zwerchfellarterien,  theils  aus  den  Kierenarterien 
und  verbreiten  sich  in  dem  Organe  in  der  bereits  beschriebenen  Weise.  —  Die 
Venen  sind  bei  ihrem  Austritte  aus  dem  Organe  meist  zu  einem  einzigen  Stämm- 
chen vereinigt;  dieses  dringt  rechts  direkt  in  die  untere  Hohlvene,  links  in  die 
Nierenvene  ein.  —  Die  Lymphgefässe  sind  bis  jetzt  nur  unvollkommen  be-; 
kannt;  dieselben  sollen  mit  der  Vene  aus  dem  Inneren  hervorkommen. 

Die  Nerven  sind  sehr  zahlreich,  sie  stammen  von  dem  Plexus  solaris  und 
den  Plexus  renales,  ausserdem  sollen  nach  Bergmann  noch  einige  Fäden  von 
den  Zwerchfells-  und  Lungenmagennerven  kommen.  Sie  bestehen  vorzugsweise 
aus  dunkelraudigen  Fasern  von  verschiedener  Grösse  und  sind  vor  ihrem  Ein*- 
dringen  in  das  Organ  mit  vielen  kleinen  Ganglien  versehen.  Am  zahlreichsten 
sind  die  Nervenverbreitungen  in  der  unteren  Abtheilung  des  Organs. 

Hie  und  da  werden  accessorische  Nebennieren  beobachtet) 
welche  durch  bindegewebige  Stränge  mit  dem  Hauptorgane  verbunden 
sind,  dem  sie  an  Struktur  gleichen.  Sie  sind  meist  sehr  klein,  höch- 
stens bis  erbsengross. 

Funktion  der  Nebennieren.  —  üeber  die  Funktion  der  Nebennieren 
weiss  man  durchaus  nichts  Bestimmtes.  Die  meisten  Physiologen  glauben,  dass 
sie  in  einem  Zusammenhang  mit  der  Blutbildung  oder  Bluterneuorung  stehe  und 
rechnen  sie  daher  zu  den  Blutgefässdrüsen.  Bergmann,  welcher  zuerst  den 
Reichthum  von  Nerven  in  ihnen  erkannte,  nahm  an,  dass  sie  Bestandtheile  des 
sympathischen  Nervensystems  seien,  eine  Annahme,  welcher  Leydig  und  L uschk a 
beistimmten;  der  letztere  glaubt,  dass  sie  »die  Bildungsstätten  eines 
Agens  sein  möchten,  mit  welchem  die  grossen  sympathischen 
Bauchgeflechte  gewissermassen  geladen,  d.  h.  in  denjenigenGrad 
elektrischer  Spannung  versetzt  werden,  der  ihrer  funktionellen 
Entfaltung  förderlich  ist.«  (?)  Eölliker  hat  die  Ansicht,  dass  die  Neben- 
nieren wie  der  Hirnanhang  eine  zusammengesetzte  Funktion  besässen,  indem  die 
Cortikalsubstanz  zu  den  BlutgefilssdraBen  zu  z&hlen  seil   die  Marksubstanz  dage^^ 
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gen  znm  Nervensystem  gehöre.  Brown-S^quard  sah  nach  Verletzung  de« 
Bückentheils  des  Bhckenmarks  VergrösBerungen  der  Nebennieren  auftreten  und 
Addison  wiess  nach,  dass  bei  eigenthümlichen,  bräunlichen  Färbungen  der  Haut 
meist  gleichzeitig  Veränderungen  der  Nebennieren  yorhanden  seien. 

Literatur  über  die  Nebennieren.  —  Arnold,  Fr.,  Handbuch  der  Ana- 
tomie. —  Arnold,  J.,  Beitrag  zur  fein.  Struktur  d.  Nebennieren,  Virchow*8 
Archiv,  Bd.  35.  —  Bardeleben,  observat.  micr.  de  gland.  duct.  excret. 
carent.  structura  diss.  Berlin  1841.  —  Bergmann,  dies,  de  gland.  supra- 
ren.  GÖttingen  1839.  —  Duckworth,  St.  Bartholomew*B  hosp.  reports, 
1865.  —  Ecker,  der  feinere  Bau  der  Nebennieren.  Braunschweig  1846; 
Blutgefässdrüsen  in  Wagner*8  Handwörterbuch.  —  Frey,  suprarenal  capsu- 
les,  Todd  Oydopaedia;  Histologie.  —  Gerlach,  Gewebelohre.  —  Harfe y, 
Lancet,  1858.  —  Hassall,  microsc.  Anatomie.  —  He  nie,  Zeitschrift  f.  rat. 
Anat.,  Bd.  25;  Eingeweidelehre.  —  Holm,  Wiener  Sitzungsberichte,  Bd.  &3, 
April,  1866.  —  Joesten,  Archiv  f.  Heilkunde,  Bd.  5.  1854.  —  Eölliker, 
Gewebelehre.  —  Leydig,  Histologie.  —  Luschka,  der  Himanhang  und 
die  Steissdrüse,  Berlin  18o0;  Anatomie  des  Bauchs.  —  Moers,  Virchow^s 
Arclu  Bd.  XXIX.  —  Müller,  J.,  HildebrandVs  Anatomie.  —  Nagel,  disiT. 
sist.  ren.  succ.  mammal.  descript.  Berol.  1838  und  Müiler^s  Archiv,  1836.  — 
Oesterlen,  Beiträge  zur  Physiologie.  Jena  1843.  —  Fappenheim,  Mül- 
ler*s  Archiv,  1840. —  Bayer,  gazette  med.  1838. —  BemaV  üb.  ein  selbstst. 
Dammervensystem,  Berlin  1847.  —  Simon,  a  physiological  essay  on  the 
thymus  gland.  London  1847.  —  Virchow,  Virchow's  Arch.,  XII,  1857.  — 
Vulpian,  gaz.  med.  1856  u.  1857. —  Werner,  de  capsulis  suprarenaL  diss. 
Dorpat  1857.  —  Zellwege r,  Untersuchungen  über  die  Nebennieren.  — 

4.  GescUechtswerkzeuge.    Organa  genitaUa,  s.  sexuatia. 

Die  GeBohlechtBorgane  sind  diejenigen  Eingeweide ;  durch 
deren  Thätigkeit  die  Fortpflanzung  der  Individuen  vermittelt  wird.  Sie 
bereiten  zum  TheU  den  Eeimstoff,  aus  welchem  die  Anlagen  der  neuen 
Geschöpfe  hervorgehen,  Keimdrüsen,  zum  Theil  dienen  sie  zur  Fort- 
leitung dieses  Keimstoffes  von  ihrer  Bildungsstätte  zu  den  für  seine 
Erhaltung  resp.  Weiterentwicklung  günstigen  Lokalitäten,  welche  letz- 
teren gleichfalls  zu  den  Geschlechtsorganen  gehören.  Diese  sämmt- 
lichen  Abtheilungen  fasst  man  als  die  inneren  Geschlechtsorgan  e, 
oder  die  Zeugungsorgane,  Organa  generationis ,  zusammen.  Zu  ih- 
nen gesellen  sich  dann  noch  diejenigen  Organe,  welche  die  zur  Ent- 
wicklung neuer  Individuen  nothwendige  Vereinigung  der  Keimstoffe 
beider  Geschlechter  mit  einander  vermitteln;  diese  Theile  bezeichnet 
man  als  äussere  Geschlechtstheile,  Begattungsorgane,  oi*- 
gana  copulationk. 

Bei  den  vollständig  entwickelten  Individuen  sind  die  Geschlechts- 
organe für  die  beiden  Geschlechter  nicht  nur  in  ihren  einzelnen  zum 
Theil  sich  ergänzenden  Verrichtungen,  sondern  auch  damit  in  ihrem 
anatomischen  Bau  von  einander  verschieden«  Allein  trotzdem  stinunen 
sie  in  ihrem  Gesammttypus  vielfach  überein  und  gehen  ursprünglich 
aus  den  gleichen  Anlagen  hervor,  so  dass  es  während  der  Entwicklung 
der  Individuen  Zeiten  giebt,  in  welchen  sie  geschlechtslos  sind,  worauf 
dann  Zeiten  folgen,  in  welchen  zwar  die  Geschlechtsanlagen  vorhanden, 
ein  bestinmiter  Geschlechtsunterschied  jedoch  noch  nicht  wahrnehmbar 
\a€  Dieser  Zeit  der  indifferenten  Geschlechtsentwicklung  folgt  dann 
die  Zeit,  in  welcher  für  jedes  Geschlecht  ein  verschiedener  Entwick- 
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Itmgsmodus  auftritt.  Mit  Hülfe  der  Eenntniss  dieser  yerschiedenen 
Entwicklungsstufen  lassen  sich  die  Beziehungen  der  einzelnen  Theile 
des  männlichen  und  weiblichen  Geschlechtsapparates  zu  einander  und 
ihre  einander  entsprechende  Bedeutung  leicht  feststellen. 

Der  Verschiedenheit  der  einzelnen  Organe  selbst  wegen  ist  es 
nothwendig,  dass  man  dieselben  für  beide  Geschlechter  getrennt  Ton 
einander  betrachtet. 

A.  Männliche  Geschlechtswerkzeuge,  Organa  genitalia  mascntina, 

s.  eirilia. 

Die keimbereitendenTheile der  männlichen  Geschlechtsorgane 
sind  die  Hoden;  ihre  zur  Fortleitung  des  Eeimstoffs,  Samen,  dienen- 
den Ausführungsgänge  heissen  Samenleiter;  diese  stehen  mit  Aus- 
buchtungen in  Verbindung,  welche  man  die  Samenbläschen  nennt 
und  welche  mit  den  Samenleitern  gemeinschaftlich  in  die  Aussprit- 
zungskanälohen  übergehen.  Die  letzteren  durchdringen  ein  drüsi- 
ges Gebilde,  die  Vorsteherdrüse,  und  gelangen  durch  dieselbe  in  die 
Harnröhre,  in  welche  weiter  nach  vom  die  Ausführungsgänge  zweier 
kleinerer  Drüsen,  Cowpe rasche  Drüsen,  münden;  in  ihrer  äusseren 
Abtheilung  ist  die  Harnröhre  in  das  männliche  Glied,  die  Ruthe, 
eingelagert 

Wir  beginnen  die  Betrachtung  mit  den  Begattungsorganen,  resp. 
mit  den  die  Harnröhre  umgebenden  Theilen  und  mit  dieser  selbst  und 
wenden  uns  dann  zu  den  Zeugungsorganen. 

I«    Begattungsorgane  und  AnhangsdrOsen« 

Die  Tentehertirlie. 

Die  Vorsteherdrüse,  prostata,  s.  glandnla  prostata,  s.  prostata 
mperiory  s.  parastata  adenoides,  ist  ein  fester,  einer  Kastanie  in  Grösse 
und  Gestalt  ähnlicher  Drüsenkörper,  auf  welchem  die  Uebergangsstelle 
der  Blase  in  die  Harnröhre  aufruht  und  in  welchen  der  Anfang  der 
letzteren  eingeschlossen  ist.  Sie  liegt  in  der  untersten  Abtheilung  des 
Beckens,  dem  Mastdarme  und  der  inneren  Fläche  der  tiefen  Dammbinde 
(Fascia  perinei  profimda)  dicht  an  und  hat  die  Gestalt  eines  abgeflach- 
ten Kegels,  dessen  grösste  Ausdehnung  quer  gerichtet  ist.  Ihre  Basis 
ragt  nach  oben,  ihre  Spitze  ist  nach  abwärts  gerichtet,  so  dass  ihre 
vordere  Fläche  nach  Tom  und  oben,  ihre  hintere  Fläche  nach  hinten 
und  unten  hin  sieht. 

Ihr  Ton  der  Spitze  nach  der  Basis  gerichteter  Durohmesser  wech- 
selte in  62  Fällen  meist  zwischen  8,2  und  4,2  Cm.,  ihre  Breite  zwischen 
3,5  und  5,0  Cm.,  ihre  grösste  Dicke  zwischen  1,7  und  2,8  Cm.;  ihr  (Ge- 
wicht schwankte  zwischen  17,0  und  28,0  Granmies. 

Die  vordere  oder  Sohambeinoberfläche, /acies  ^^N^'ca,  der 
Prostata  ist  abgeflacht  und  mit  einer  leichten  Längsfdrche  versehen. 
Sie  ist   etwa  1,0  bis  1,5  Cm.   von   der  Schambeinverbindung  entfernt 
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Und  flammt  den  Seitentheilen  an  sie  dnrch  die  TlmBchlagasfelle  der 
Beekenfasde,  die  hier  die  Ugg.  pulo-prostatica  bildet,  befestigt.  —  Die 
liintere  oder  Maatdarmoberfläche,  facies  rei-talin,  iat  glatt  und 
mit  einer  schwachen  Yertiefun^  oder  zwei  Furchen,  die  vom  znsam- 
tnentreffen- und  dem  Verlaufe  der  Samengänge  entsprechen,  versehen; 
diese  Furchen  deuten  zugleich  die  TrennungBlinie  beider  Seitenlappen 
von  einander  an.  Die  hintere  Fläche  liegt  der  unteren  Abtheilung  des 
Hastdanns  dicht  an,  so  dass  die  Grenzen  der  Drüse  durch  denselben 
dcntlicb  dorohgeföhlt  werden  können. 

Fig.  376.  Fig. 

u,  Harnröhre,  tQ  welcbe  voa  hinten  ber  der  Sa- 

menhögel  hineinragt;  b,  sinua prostat icus;  de,  duc- 
tus  cjacalatOTÜ;  m,  (oben)  die  tiefen  Fasern  dea 
m.  sphinctcr  nrethiaa;  m,  (unten)  MnakelzQgt:  in 
den  Seitenlappen  der  Drüse ;   p,  p,  DiflsenBubatanz. 

Die.Seitenfläohen  der  Dtüae  sind  con- 
vex,  ragen  stark  hervor  und  sind  von  den 
vorderen  Abtheilungen  des  M.  leTator  ani  bedeckt,  welche  jederseits 
von  der  Schambeinverbindung  und  den  vorderen  BlasenbSndero  aus  au 
^er  Seite  der  Prostata  her  nach  hinten  ziehen.  Dieser  Theil  des  M. 
levator  ani  ist  zuweilen  von  den  übrigen  Abtbeilungen  desselben  durch 
Bindegewebe  getrennt  und  wird  dann  M.  levator  prostatae  genannt.  — 
Die  Basis  der  Drüse,  facies  vesicalis,  ist  meist  von  beträchtlicher 
Dicke  und  in  der  Mitte  mit  einer  Furche  versehen ;  die  Spitze,  apex 
prostatae,  s.  extremüas  urefhralis,  ragt  gegen  das  Ligamentum  trianguläre 
hin.  Wie  bereits  bemerkt,  schliesst  die  Vorsteherdrüse  den  Anfang  derHam- 
rShre  ein;  diese  verläuft  näher  an  der  oberen,  vorderen  Fläche  der  Drüse 
^B  an  der  unteren,  hinteren, -doch  wechselt  dieses Lageverhältniss  bei  den 
verschiedenen  Individuen  sehr.  Der  Frostatatheil  der  Harnröhre  ist  etwa 
3  —  4  Cm,  lang  und  in  der  Mitte  etwas  erweitert.  Er  enthält  den 
Samenhügel,  die  Oeffnungen  der  Samengänge  und  der  Ausffihrungs- 
gänge  der  Prostatadrüschen,  wie  dies  später  bei  der  Harnröhre  be- 
Bcluieben  werden  aoll.  Die  Samengänge  durchbrechen  auch  von  den 
Samenbläscheu  aus  die  unteren  Abtheilungen  der  Drüse,  um  in  die 
iEtamröhre  zu  gelangen. 

Gewöhnlich  beschreibt  man  die  Drüse  als  aus  drei  Lappen  be- 
stehend, von  welchen  die  beiden  seitlichen,  oder  Seitenlappen, 
lobi  laterales,  nahezu  gleich  gross  und  hinten  durch  die  beschriebene 
Furche  getrennt  sind;  der  dritte  oder  mittlere  Lappen,  liAm  me- 
dius,  s,  caruncula,  s.  tvberCulum,  s.isthrms  prodittde,  «.  loiiius  jmfkolo'ji- 
ctts,  s.  lobua  inferior,  ist  innig  mit  den  beiden  anderen  verbunden  und 
an  der  unteren  Seite  nur  durch  leichte  Einschnitte  von  ihnen  abgegrenzt. 
Er  ist  kleiner,  rundhdi  oder  dreieckig  und  liegt  unmittelbar  an  dem  Kode 
der  Blase  und  dem  Anfangatheile  der  Harnröhre ;  er  wird  von  hinten 
von  den  Samenbläschen  bedeckt,  nach  deren  Loslösung  er  sichtbar  wird 
^d  stellt  den  Theil  der  Drüse  dar,  welcher  von  den  beiden  Soinen- 
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V,  innere  OberfläcKe  der  Hamblue;  ur,  Oaffnung  dei  rechten  Hanil«iton, 
von  welcher  aus  eine  flache  Erhebung  gegen  die  HamrÜhre  hin  liliift;  p,  oberer, 
vorderer  Theil  der  Prostata;  p',  sogeniiDiiter  mittlerer  Lappen  derselben;  p", 
rechter  Seitenlappen i  u,  uterus  mosculinuBi  d,  ductua  eJacalatoriuB  dezter;  vd, 
vBB  deferens;  vs,  veiicula  semioalig;  m,  para  membranacea  urethrae. 

gangen  eisgeBchloHsen  wird,  während  dieselben  gegen  die  Hamrfilm 
hin  Tordriogen.  In  der  Regel  iat  diese  Trennung  in  die  drw  Lappen 
nicht  scharf  und  tritt  nur  bei  bedeutenden  TergrÖsBerungeo  der  Pro- 
itatit  deoüioher  hervor. 

Struktur.—  DieFrostata  ist  in  eine  diohte,  fibrSseHüUe,  welche 
nnmittelbar  mit  derFasda  recto-Tesioalis  und  mit  der  hinteren  Lamdle 
dea  Ligamentum  trianguläre  urethrae  zusammenhängt,  eingeschlosaen 
und  ist  Bcbwiorig  aus  derselben  heraus  zu  ziehen  oder  zu  prSpariren. 
Namentlich  nach  Tom  hin  ist  der  Uehergang  in  das  lockere ,,  stark  ge« 
fässhaltige  Qewebe  der  Xachbarschaft  ziemlich  allmählig,  so  dass  eine 
bestimmte  Grenze  nicht  zu  ziehen  ist,  da  auch  in  diesen  AbtheUungen 
reichliche  MuBkelfaaem  vorhanden  sind.  Aus  diesem  Grunde  besohreibt 
Adams  das  Yerhältniss  der  Fracie  so,  dass  sich  dieselbe  in  awei  BlSt- 
ter  spalte,  zwischen  welche  die  Yenen  des  Plexus  prostaticns  einge- 
schlossen seien.  Die  Prostata  ist  äusserst  reich  an  Muskelfasern,  ihre 
äussere  Abtheilung  enthält  zahlreiche  glatte  Muskelzellen ;  in  den  ober- 
flächlich gelegenen  Abtheilungen  der  Drüsensubstanz  findet  sieh  eine 
starke  Lage  van  Kreisfaaem,  welche  mit  den  Fasern  des  M.  sphincter 
Tesicae  nach  hinten  hin  zusammmihängen ;  nach  Ellis  hängen  diesel- 
ben gleichfalls  nach  vom  hin  mit  der  dfinnen  Lage  der  kreisförmig 
um  die  Harnröhre  heruiDziehendeo  Muskelfasern  zusammen.  Henle 
unterscheidet  demgemSss  an  der  Prostata  drei  Abtheilungen  oder  Be- 
standtheile,  nämlich  den  m.  sp/Uncfer  Besicrte  itUernu«,  äeü  m.  sphincter 
vevicae  exterma,    s.  iphincier  wdkme   prostaticus,  (Kohlrattscfa) -und 
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die  ylandtda  prostatica.  Nach  Pettigrew  sind  die  in  der  Prostata 
verlaufenden  Muskelfasern  die  unteren  Enden  der  8er  Schlingen  der 
Harnblasenmuskeln. 

Die  Drüsensubstanz  ist  schwammig  und  nachgiebig,  ihre 
Farbe  ist  röthlichgrau  oder  manchmal  mehr  braim.  Sie  besteht  aus 
zahlreichen  kleinen  Follikeln  oder  Endbläschen,  welche  an  verlänger- 
ten Kanälen  ansitzen,  die  sich  zu  einer  geringeren  Zahl  von  kleinen 
Ausführungsgängen  vereinigen.  Diese  eroffiien  sich  auf  der  Urethral- 
fläche  der  Prostata  in  zwanzig  oder  mehr  kleinen,  punktförmigen  Mün- 
dungen und  erscheinen  auf  der  Schnittfläche  durch  die  Prostata  bald 
als  feine  Poren,  bald  als  weissliche  Streifen,  je  nachdem  sie  quer  oder 
der  Länge  nach  getroffen  sind.  Die  Endbläschen  sind  mit  Plattenepi- 
thel, die  Gänge  mit  Cylinderepithel  ausgekleidet.  Die  Gänge  und  Bläs- 
chen sind  von  Blutgefassnetzen  umgeben  und  durch  dichtes  fibröses 
und  muskulöses  Gewebe,  welches  zum  Theil  aus  Fortsätzen  der 
Umhüllungskapsel  besteht,  unter  einander  verbunden.  Die  Drüsensub- 
stanz  ist  vorzugsweise  reich  an  der  hinteren  und  den  Seitenabtheilungen 
des  Gesammtgebildes  vertreten,  während  nach  vom  und  oben  sowie  nach 
der  Spitze  hin  die  mehr  muskulösen  Abtheilungen  liegen ;  doch  ist  eine 
scharfe  Trennung  der  muskulösen  Theile  von  den  drüsigen  Theilen  nicht 
gut  möglich. 

Gefässe  und  Nerven.  —  Die  zur  Prostata  ziehenden  Arterien 
stammen  aus  den  Aa.  vesioales,  haemorrhoidales  und  pudendae.  Ihre 
Yenen  bilden  ein  Geflecht  um  die  seitlichen  und  imteren  Abtheilnn- 
gen  der  Drüse,  welches  namentlich  bei  älteren  Individuen  sehr  stark 
^itwickelt  ist.  Dieses  Geflecht  steht  vom  mit  der  Vena  dorsalis  penis, 
hinten  mit  den  Aesten  der  Yenae  hypogastricae  in  Yerbindung.  Nach 
Adams  verzweigen  sich  die  Lymphge  fasse  mit  den  Yenen  zwischen 
den  Lagen  der  fibrösen  Kapsel.  Die  Nerven  stammen  aus  dem 
Plexus  hypogastricus. 

ProstataflüBsigkeit.—  Bei  der  Ejaculation  des  Samens  ist  die  Prostataflüs- 
sigkeit mit  diesem  vermischt.  Nach  dem  Tode  kann  man  sie  als  milchige  Flüssigkeit 
ans  dem  Organ  auspressen.  Die  Trübung  rührt  zum  Theil  von  Epithelialzellen  her,  so 
dass  wahrscheinlich  während  des  Lebens  die  Flüssigkeit  durchsichtiger  erscheint. 
Nach  Adams  reagirt  sie  sauer  und  zeigt  unter  dem  Mikroskope  ausser  den  Re- 
sten der  Epithelialzellen  zahlreiche  granulirte  Kerne.  Mit  dem  Alter  erlang^  die 
Prostata  eine  bedeutende  Neigung  zur  Vergrössernng  und  enthält  in  ihren  Gän- 
gen häufig  kleine,  bräunliche,  geschichtete  Concretionen,  die  bis  zur  Grösse  eines 
Hirsekorns  anwachsen  können  und  gewöhnlich  nur  aus  animalischen,  bald  mehr 
stärkmehlähnlichen,  bald  eiweisshaltigen  Stoffen  zusammengesetzt  sind,  hie  und 
da  jedoch  auch  kohlensauren  Kalk  enthalten. 

Literatur  über  die  Prostata.  —  Adams,  prostate  |fland,  Cyclopaedia 
of  anatomy.  —  Ellis,  transactions  of  the  med.-chir.  society,  1856;  Demon- 
strations  of  anatomy,  1861.  —  Henle,  Eingeweidelehre.  —  Home,  pract. 
observ.  on  the  treatment  of  the  diseases  of  the  prostate  gland,  London 
1811.  —  Jarjayay,  rech.  anat.  sur  Tur^thre  de  Thomme,  Paris  1856.  — 
Kohlrausch,  zur  Anatomie  und  Physiologie  der  Beckenorgane,  Leipzig 
1854.  —  Eölliker,  Zeitschrift  f.  wiss.  Zoologie,  Bd.  I;  Gewebelehre.  — 
Leuckart,  vesioula  prostatica  in  Todd  Cyolopi^dia.  —  Meckel,  zur  Mor- 
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phologie  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane.  —  Mercier,  recherohes  sur  les 
maladies  des  Organen  go'nitaux  et  urinaires,  Paris  1846. —  Müller,  de  peni- 
tiori  glandularum structura,  1830. —  Paulitzki,  de  prostatae degeueratione 
amyloidea  et  concretionibus  diss.  Berol.  1857.  —  Pettigrew,  philosoph. 
transactions,  1866.  —  Virchow,  Virchow's  Archiv,  Bd.  V;  Würzburger  Ver- 
handlungen, Bd.  2  u.  Bd.  7.  —  Weber,  E.  H.,  Zusätze  zur  Lehre  vom  Bau 
und  den  Verrichtungen  der  Geschlechtsorgane,  Leipzig  1846.  — 

Sie  Ralhe. 

Die  Ruthe,  das  männliche  Glied,  penis,  s.  mentbrutn  virile,  s. 
oirga,  s.  coles,  s.  priapus,  enthält  den  grosseren  Theil  der  Harnröhre  bei 
dem  Manne ;  sie  ist  vorzugsweise  aus  schwammigem  Schwellgewebe  zu- 
sammengesetzt, welches  in  drei  lange  und  nahezu  cylindrische  Abthei- 
lungen angeordnet  ist.  Yon  diesen  bezeichnet  man  zwei,  welche  die 
Seitenabtheilungen  des  Organs  einnehmen,  als  Schwellkorper  der 
Ruthe,  Corpora  cavernosa  penis,  während  die  dritte  Abtheilung,  welche 
unter  den  beiden  vorigen  gelegen  ist,  die  Harnröhre  umschliesst  und 
daher  der  Schwellkörper  der  Harnröhre,  corpus  cavemosum  tire- 
thrae,  s.  corpm  spmigiosum,  heisst. 

Die  Ruthe  ist  hinten  mit  der  sogenannten  Wurzel,  radix  penis, 
an  die  vordere  Seite  der  Schambeine  und  des  Schambogens  angeheftet, 
nach  vom  endigt  sie  in  einer  Verdickung,  der  Eichel  oder  dem 
Eopfe,  glans,  s.  balamis,  s,  caput  penis»  Der  dazwischen  liegende 
Theil  ist  der  Ruthenkörper,  oder  Ruthenschaft,  corpus  s.  scaptis 
penis  \  er  besitzt  entsprechend  der  Lage  der  drei  Schwellkörper  etwas 
abgeflachte  Seiten  und  abgerundete  Ränder;  seine  breiteste  Seite  ist 
nach  oben  gerichtet  und  heisst  der  Rücken  der  Ruthe,  dorsum  pe- 
nis. —  Die  Eichel  ist  oben  und  unten  leicht  zusammengedruckt  und 
besitzt  an  ihrem  Ende  eine  senkrechte  Spalte,  die  ä  u  s  s  e  r  e,  resp.  vordere 
Harnröhrenmündung,  orificium  urethrae  externum;  ihre  Basis  ist  breir 
ter  als  der  Körper  der  Ruthe  und  hinten  zur  Aufnahme  der  verschmälerten 
Enden  der  Schwellkörper  der  Ruthe  ausgehöhlt.  Der  diese  überragende, 
abgerundete  Rand  wird  die  Krone  der  Eichel,  corona  glandis,  ge- 
nannt, die  Einschnürung  hinter  ihr  ist  der  Hals,  Collum,  s,  cervix  glandis, 
s,  penis,  s,  sulcus  retroglandiUaris.  Diese  hintere  Grenze  der  Eichel 
verläuft  jederseits  schief  gegen  die  untere  Fläche  hin  und  endigt  an 
einer  median  gelegenen  Hautfalte,  dem  Eichelbändchen,  fremd  um 
glandis,  s,  praeputii. 

Hüllen  der  Ruthe.  —  Die  Haut  der  Ruthe  setzt  sieh  von  der 
Scham  und  dem  Hodensack  aus  auf  sie  fort  und  bildet  bis  zum  Hals 
eine  einfache  Hülle.  Yon  hier  an  trennt  sie  sich  von  der  Oberfläche 
der  Ruthe  und  bildet  eine  cylindrische  Falte,  welche  sich  über  die  Ei- 
chel wegstülpt  und  die  Yorhaut,  praeputium,  heisst.  Die  innere  Lage 
dieser  Falte,  welche  bei  der  Ausdehnung  der  Ruthe  während  der  Erec- 
tion  sich  nach  aussen  hin  wendet,  indem  so  die  Längendififerenz  zwi- 
schen Ruthe  und  Haut  mehr  ausgeglichen  wird,  geht  hinter  dem  Cervix 
glandis  unmittelbar  in  die  Bedeckung  der  Eichel  über,  mit  welcher  sie 
innig  verbunden  ist;  hier  liegt  die  Haut  wiederum  dem  Penis  innig 
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an  und  setzt  sich  nach  vorn  bis  zur  Harnröhrenmundung  fort,  wo  sie 
mit  der  Schleimhaut  derselben  zusammenhängt  und  hinter  dieser  Oeff- 
nung  das  Frenulum  praeputii  bildet.  —  An  dem  Ruthensohafte  ist  die 
Haut  sehr  dünn,  frei  von  Fett  und  mit  Ausnahme  der  Wurzel  nicht 
mit  Haaren  versehen;  sie  unterscheidet  sich  in  dieser  Beziehung  we- 
sentlich von  der  Haut  der  Schamgegend,  welche  dick  ist,  ein  starkes 
Fettpolster  besitzt  und  mit  dem  Eintritte  der  Pubertät  mit  Haaren  be- 
setzt ist.  Die  Haut  der  Ruthe  ist  ausserdem  sehr  beweglich,  ausdehn- 
bar und  von  dunkler  Farbe.  An  dem  freien  Rande  der  Vorhaut,  wel- 
cher die  vordere  Oeflfnung  derselben,  orificium  praeputii ^  umscfaliesst, 
verändert  die  Haut  ihre  Eigenthümlichkeit,  indem  sie  mehr  das  Ansehen 
einer  Schleimhaut  gewinnt,  dünn  und  weich  wird  und  eine  röthliche 
Farbe  annimmt.  Yen  der  unteren  Fläche  der  Spitze  der  Eichel  aus 
läuft  vor  dem  Eichelbändchen  her  ein  kleiner  Hautwulst  in  der  Mittel- 
linie auf  die  untere  Fläche  der  Yorhaut  und  von  dieser  auf  die  Haut 
der  Ruthe,  des  Scrotums  und  des  Danmies  fort,  welches  im  Allgemei* 
neu  die  Naht,  raphe,  genannt  wird  und  die  frühere  Trennung  dieser 
Theile  in  zwei  seitliche  Hälften  andeutet. 

Rings  um  den  Hals  der  Ruthe  und  um  die  Corona  glandis,  sowie 
auf  der  inneren  Fläche  der  Yorhaut  finden  sich  meist  zahlreiche  Talg- 
drüsen von  verschiedener  Grösse  und  Form,  Yorhautdrüsen,  Ty- 
son'sche  oder  Littre'sche  Drüsen,  glandidae,  s.  cryptae  praepu- 
tiales,  s.  odoriferae,  s.  Tysonimme,  s.  Littrii,  Sie  wechseln  in  der  Form 
von  einfachen  Grrübchen  oder  Schläuchen  bis  zu  ziemlich  zusammenge- 
setzten, traubigen  Bildungen  und  finden  sich  gewohnlich  am  reichlich- 
sten in  der  Umgebung  des  Eichelbändchcns.  Ihr  Sekret  hat  einen 
eigenthümlichen  Geruch  und  bildet  einen  Bestandtheil  der  Vorhaut- 
schmiere, smegmay  s,  sebum  praeputii ,  welche  sich  zwischen  der 
Yorhaut  und  der  Eichel  als  weissUch  gelbe  Masse  ansammelt  und  vor- 
zugsweise aus  den  abgeschürften  Epithelialzellen  der  einander  ssuge- 
kehrten  Hautflächen  besteht,  denen  das  genannte  Sekret  beigemischt  ist 

Weiter  nach  vorn  verschwinden  auf  der  Oberfläche  der  flichel  die 
Drüsen;  die  Haut  erscheint  leicht  runzlig  und  ist  mit  zahlreichen  stark 
entwickelten  und  sehr  empfindlichen  Papillen  besetzt;  dabei  hängt  sie 
nach  innen  hin  innig  mit  dem  Schwammgewebe  zusammen. 

Unter  der  Haut  ist  an  dem  Ruthenkörper  die  oberflächliche  Binde, 
fascia  penii>,  sehr  deutlich  und  scharf  ausgebildet;  sie  hängt  mit  der  Binde 
der  Schamgegend  und  der  Tunica  dartos  des  Hodensackes  zusammen. 
In  der  Nähe  der  Wurzel  verbindet  sie  sich  mit  einer  dichten,  dreiecki- 
gen Bandmasse,  Aufhängeband  der  Ruthe,  ligamentum  isiispeiuso- 
riiim  penisj  welche  von  dem  Rücken  der  Ruthe  aus  nach  hinten  und 
oben  zur  vorderen  Abtheilung  der  Schambeinverbindung  in  die  Hohe 
steigt,  wo  sie  sich  andrerseits  befestigt. 

Die  Bedeckungen  der  Ruthe  erhalten  ihr  Blut  aus  den  Aa.  dorsalis 
penis  imd  pudendae  extemae  und  geben  es  in  die  entsprechenden 
Yenen  ab;  ihre  Nerven  kommen  von  den  Nn.  pudendi.  •      ^ 


Sciiwtllkirrrr  4cr  Knllie. 

Dio  Schwellk^rper,  ZeUkörper  oder  ScbwamnikSrper 
der  ßtithe,  corportt  cmeruosu,  s.  ncnosa,  s.  spongfosa  peHis,  s.  tendt- 
iictr,  H.  latcraliii ,  s.  ßbro-spongtofn ,  bilden  die  HauptmasBe  des  Rutheh- 
körpcrs  und  bedingen  TorzugsweiBe  die  Gestalt  und  Festigkeit  dessel- 
bcn.  Es  Bind  zvä  nahezu  Cflindrische  Körper,  welche  mit  ihren  abge- 
flachten Seiten  aneinander  liegen,  längs  der  Mittellinie  dicht  miteinander 
verbunden  nnd  in  den  vorderen  drei  Yiertheilen  miteinander  verwach- 
sen sind,  während  sie  nach  hinten  gegen  die  9chambeinverbindung  hin 
'  auseinander  weichen  und  sich  in  zwei  abwärts  gebogene  und  sich  ver- 
schmälemde  Gebilde,  die  Ruthenwurzeln,  Ruthenschcnkel, 
i'ddires,  s.  crurtt,  s.  rapita,  s.  t/in/timl  corponnn  aiveniosorum  penis, 
trennen.  Diese  setzen  sich  hinten,  umschlossen  von  den  Sitzbein- 
Schwellkörpermuskeln,  an  die  absteigenden  Schambein-  und  dio  aufstei- 
genden Sitzbeinästo  an.  An  der  hintersten  Abtheilung  der  Schwell- 
kSrper  der  Ruthe  ist  ihre  Hülle  nicht  so  fest,  als  weiter  nach  vom ; 
deshalb  dehnen  sie  sich  bei  ihrer  Füllung  hier  leichter  und  stärker  aus 
und  bilden  hie  und  da  schwache  Anschwellungen,  welche  Kobolt  die 
/fi(f/ii  rorjwnim  careniosonnu  petih  nannte;  bei  manchen  Thiercn  errei- 
chen dieselben  eine  viel  stärkere  Ausbildung.  Tom  sind  die  spitzen  Enden, 
(ipires,  der  Schwellkörper  dicht  miteinander  verbunden  und  bilden  so 
eine  einfache  abgerundete  Masse,  welche  durch  die  Eichel  kappenartig 
umhüllt  und  fest  mit  ihr  durch  derbes  Bindegewebe  verbunden  ist. 


iitsbei: 


lelQ  der  Rntbo 
it  den  Scham-  i 
,  aacb  Eobelt.    >/« 


ud 


a,  &,  m.  buIbo-caTernOBQB  auf  derSchnell- 
körpenswiebel  dar  HarnrOhre  aufliegend, 
an  welcher  man  bei  e,  eine  mediane  Fur- 
che gewahrt;  b,  b,  vordere  Schlinf^en  dic- 
Bca  Muskels,  welche  aich  auf  die  Scliwe)!- 
kjjrper  der  Ruthe  auHegeu )  c,  c,  crura 
jieniB,  Ton  hinten  her  von  li,  d,  den  mm. 
iBchio  -  caveruoai  bedeckt  und  mit  lüng- 
lichen  Anschwellungen  g,  g,  bulbi  coip. 
i:av.  penis  versehen ;  f,  corpus  spoßgioaum 
urethrae. 

Die  untere  Fläche  der  mit  einan- 
der vereinigten  SchwellkÖrper  besitzt 
in  der  Mitte  eine  Längsfurcbe,  in 
welcher  der  Schwellkörper  der  Harn- 
röhre mit  dem  grösseren  Theile  der 
Harnröhre  eingelagert  ist.  Die  obere 
oder  vordere  Fläche  besitzt  eine 
schwächere  Furche  in  der  Mittellinie, 
in  welcher  die  Yena  dorsalis  penis  verläuft;  in  der  Nähe  der  Wurzel 
geht  von  der  oberen  Flache  das  Lig.  Suspensorium  penis  ab. 

Straktur.    —    Die  mittlere  Scheidewand   zwischen  den   beiden 
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Schwellkörpern  ist  binten  dick  mid  ununterbrochen;  weiter  nach  vorn 
wird  sie  dünner  nnd  scheidet  die  Hohlräume  der  beiden  AbtheiluDgen 
nur  noch  unvollkommen,  indem  sie  namentlich  an  dem  vorderen  Ende 
von  zahlreichen  Spalten,  welche  von  der  oberen  Fläche  aus  gegen  die 
Harnröhre  hin  vordringen,  durchzogen  wird,  Spalten,  welche  eine  freie 
Verbindung  zwischen  dem  Schwellgewebe  beider  Seiten  herstellen.  In 
Folge  der  Spalten  besitzt  die  zwischen  ihnen  eingeschaltete  Abtheünng 
der  Scheidewand  eine  Anordnung,  welche  derjenigen  der  Zinken  eines 
Kammes  gleicht,  und  wird  desshalb  auch  mptum  pevtini/orme  genannt. 

Die  äussere,  fibröse  Hülle,  tmiica  ßbrosa,  s.  albuginea  penls,  ist  dicht 
und  weiss,  1  bis  3  Mm.  dick,  sehr  fest  und  elastisch.  Sie  ist  zom 
grösseren  Theil  aus  Längsbündeln  von  glänzenden,  weissen  Fasern  und 
zahlreichen  gut  entwickelten,  elastischen  Fasern  zusammengesetzt,  wel- 
che die  beiden  SchwellkÖrper  als  gemeinschaftliche  Decke  umgiebt. 
Ifach  innen  von  dieser  Hülle  liegt  in  jeder  Hälfte  eine  dflnnere  Kreis- 
faserschichte ,  welche  sich  an  der  Bildung  der  Scheidewand  betheiligt. 
Biese  Trennung  der  Scheidewand  in  zwei  seitliche  Abtheilungen  tritt 
nach  hinten  hin  sehr  deutlich  hervor,  während  nach  vom  hin  beide 
Schichten  inniger  mit  einander  verschmelzen. 

Von  der  Innenfläche  der  fibrösen  Hülle  und  von  den  Seiten  der 
Scheidewand  ziehen  zahlreiche  Blätter,  Züge  und  Streifen  von  dehn- 
barem, fibrösem  Gewebe  gegen  das  Innere  jeden  Scbwellkörpers  hin 
und  bilden  so  die  Balken,  trabeculae,  desselben,  welche  nach  allen 
Richtungen  hin  die  SchwellkÖrper  durchsetzen  und  sie  in  eine  grosse 
Zahl  kleiner  Bäume  abtheilen,  wodurch  das  Ansehen  des  Schwammge- 
wehes  entsteht. 

Fig.  379.  Fig.  379.    Querschnitt  darcb   die  auBgedehnte 

BQthe. 

Die  äuBsere  Haut  umgiebt  das  game  Glied ,  unter 
derselben  verläuft  lockeres  Bindegewebe  ringeum.  Die 
derbere  fibrQee  HflUe  ist  oben  conti nuirlich,  während  sie 
unten  ^etbeilt  in  die  Scheidewand  übergeht;  sie  scbliesst 
jederaeits  den  SchwellkÖrper  der  Buthe  ein;  in  der  un- 
teren Rinne  zwischen  diesen  beiden  liegt  die  Harnröhre, 
n,  von  ihrem  SchwellkÖrper  umgeben ,  v,  a,  n,  vena,  ar- 
teria,  nervus  doraalia  peuis. 

Sowohl  die  blätter-  wie  die  strangförmigen  Balken  sind  breiter  und 
fester  an  dem  Umfange,  ab  in  dem  Inneren  der  Schwellkörper  und 
werden  ebenso  gegen  das  hintere  Ende  hin  dicker.  Umgekehrt  sind 
die  Zwischenräume  in  der  Mitte  grösser,  als  gegen  die  Oberfläche  hin ;  ihr 
Längsdurchmesser  ist  an  den  äusseren  Abtheilungen  quer  gerichtet  und 
sie  werden  gegen  die  vordere  Abtheilung  der  ßuthe  grösser;  naoh  in- 
nen sind  sie  durch  eine  Eudothelschichte  ausgekleidet.  Die  Balken  be- 
stehen aus  den  gewöhnlichen  Bindegewebsfasern,  denen  feine,  elastische 
Fasern,  glatte  Muskelfasern,  Arterien  und  Nerven  beigemischt  sind. 
Beim  Menschen  sind  die  glatten  Muskelzellen  nicht  in  so  grosser  Menge 
vorhanden,  wie  bei  vielen  Thieren. 

Die   Zwischenräume  zwischen  den  Balken  bilden  ein  zasammen- 


Fig.  380.    Durchichnitt  durch 
das   Schwell se web 6   der   Ru- 
th« mit  der   Qef äiavertheil- 
ang  io  deniBelben,  n&ch  J. 
UDUer. 

a,  kleinere  Arterie,  welche  in  grSs- 
Bere  Gensabalken  eingelBigert  ist  und 
sich  nach  alleii  Richtungen  hin  Ter- 
iweigt;  c,  c,  die  rankenfCrmig  ver- 
Ewei^en  Aeite  denelben  (arteria 
belicinae) ;  d,  areolBf e  Anordnung 
dei  Gewebes. 

hfiDgeudeB,  labyrinthartiges  Sy- 
Btem  Ton,  durch  die  Balken  tod 
einander  abgegrenzten,  Teno- 
een  Hohlräumen.  Die  Räu- 
me beider  Seiten  stehen  na- 
mentlich in  den  Torderen  Ab- 
theilnngen  frei  durch  die  Schei- 
dewand hindurch  mit  einander 

in  Verbindung.  Sie  geben  zum  Theil  ihr  Blut  wiederum  durch  eine 
Reihe  von  Aesten  ab,  welche  zwischen  den  Schwellkörpem  der  Buthe 
und  demjenigen  der  Harnröhre  verlaufeQ,  und  welche  begleitet  Ton 
Tenen  des  letzteren  an  den  Seiten  der  Rutfae  zur  Yena  dorsalis  in  die 
Höhe  steigen ;  zum  Theil  aber  gehen  kurze  Tenen  von  ihnen  aus,  welche 
direkt  nach  oben  zur  Yena  dorsalis  hin  durchbrechen  und  sich  mit  ihr 
Terbiuden;  endlich  senden  sie  Yenen  von  der  Umgebung  der  Wurzel 
nach  hinten  hin  zu  dem  Plexus  prostaticus  und  den  Yenae  pndendae. 
Nach  Eobelt  sind  schliesslich  noch  Yerbindungen  mit  den  Hautrenen 
Torhanden. 

Die  Arterien  der  Schwellkörper  der  Buthe  sind  Aeste  der  Aa. 
pudendae.  Die  eigentlichen  Schwellkörperarterien,  arteriae 
profundae  penis,  versorgen  sie  vorzugsweise,  aber  die  art,  dorsalis  penis 
sendet  ebenfalls  Aeste  zu  ihnen  hin,  welche  längs  der  oberen  Fläche, 
namentlich  reichlich  in  dem  vorderen  Theil  durch  die  fibröse  HfiUe 
hindurchbreohen.  In  dem  Schwellgewebo  selbst  verlaufen  die  äusserst 
zahlreichen  Arterienäete  in  der  Mitte  der  Balken  und  endigen  in  zweier- 
lei Weise;  eine  Anzahl  theilt  sich  in  immer  kleinere  Aeste  und  löst 
sioh  zuletzt  in  Capillargeiässe  auf,  welche  in  die  intertrabekulären,  ve- 
nösen Räume  mOnden,  während  andere  sich  in  rankenartigo  Zweige 
theilen,  welche  mit  erweiterten  und  gewundenen  Aesteu  endigen  und 
so  in  die  Bäume  hineinragen.  Diese  Bankenarterien,  arteriae 
helicinae  (J.  Hflller),  verlaufen  manchmal  einzeln,  manchmal  in  Bü- 
scheln. Das  Ende  jeder  gewundenen  Erweiterung  ist  durch  einen  fei- 
netk  fibrösen  Zug  befestigt,  welcher  nach  Henle  gewöhnlich  solid  ist, 
nach  Kölliker  eine  capillare  Yerlängerung  des  Blutgefösses  enthält. 

Die  Rankenu^rien  finden  sich  am  zahlreichsten  in  den  hinteren 
Abtheiinngen  der  Sohwellkörper  der  Buthe  und  kommen  ebenso  in  der 
gleichen  Abtheilung  des  BchweDkörpers  der  Hamrvhxe  am  häufigsten 


J-'ig.  3S1. 


ItntntiHche  Gcflcblecliteorganc. 
Fig.  381.     Ein    Bfischcl    von    Rn 


ragend,  nach  J. 


Tor;  in  der  Eichel  sind  sie  dagegen  bis  jetzt  nicht  be- 
obachtet worden.  Am  schärfsten  ausgeprägt  sind  sie 
beim  Menschen,  -während  sie  hei  Tbieren  nicht  con- 
stant  angetroffen  werden,  so  daes  Bic  kcinenfalls  als 
unumgSnglich  nöthig  für  den  Vorgang  der  Erection  anzusehen  sind, 
wenn  ihre  Funktion  auch  bis  jetzt  noch  nicht  aufgeklärt  worden  ist. 

Sdiwellkfirper  der  flargrihre. 

Der  Scbwellk5rper  der  Harnröhre,  corpus  cnrenwimm  vre- 
fhrae,  s.  inferim,  s.  siwnglosmn  in/en'm,  s.  s^iow/io-rmai/are,  beginnt  vor 
dem  Ligam.  trianguläre  perinei,  zwischen  den  beiden  RutheoBchenkeln 
ond  etwas  hinter  ihrer  Vereinigung  mit  einem  verdickten,  abgerundeten 
Ende,  welches  man  die  Harnröhrenzwiebel,  imibm  vrethrae,  nennt. 
Nach  vom  dehnt  er  sich  als  ein  cyltndrischer  oder  leicht  zugespitzter 
Körper  aus,  welcher  in  die  zwischen  den  beiden  Schwellköi'pern  der 
Euthe  gelegene  untere  Furche  eingelagert  ist  und  bis  zu  deren  vorde- 
rem Ende  reicht,  an  welchem  er  eich  über  die  beiden  zugespitzten  En- 
den als  Eichel,  wie  bereits  beachriebeo,  kappenförmig  überstülpt. 

Das  hintere,  keulenförmig  aufgetriebene  Ende,  die  Harnröhren- 
zwiebel,  wechselt  bei  verschiedenen  Individuen  ziemlich  bedeutend; 
es  wird  von  Fortsätzen  des  Lig.  trianguläre,  auf  welchem  es  aufrubt, 
überzogen  und  von  dem  M.  bulbo-cavemosus  umgeben.  An  der  Ober- 
fläche des  hinteren  Endes  zeigt  sich  mehr  oder  weniger  deutlich  eine 
seichte  Orube,  oder  Furche,  welche  eine  Theilung  in  zwei  seitliche 
Hälften  oder  Lappen,  haeminphaeria  btdbi,  andeutet;  dieser  Furche  ent- 
spricht im  Inneren  eine  dünne  fibröse  Scheidewand,  welche  sich  nur 
wenig  nach  vom  hin  fortsetzt  und  im  kindlichen  Älter  am  deutlichsten 
ist.  lieber  dieser  Abtheilung  dringt  die  Harnröhre,  nachdem  sie  durch 
das  Lig.  trianguläre  hindurchgetreten  ist,  schief  von  oben  her  in  die  Zwie- 
bel ein  und  drängt  den  oberen  Theil  etwas  hervor,  collicitllus  bulbi  in- 
termedius;  von  dieser  Erhebung  setzt  sich  nach  hinten  hin  über  den 
membranosen  und  den  Drüsentheil  der  Harnröhre  her  zur  unteren  Ab- 
theilung der  Blase  eine  Lage  von  venösem  Scbwammgewebe  fort,  wel- 
ches der  Schleimhaut  ziemlich  nahe  liegt.  Anfangs  liegt  die  HamrÖbTe 
der  oberen  Fläclie  des  Schwammkörpers  näher,  weiter  nach  vorn  nimmt 
sie  nahezu  die  Mitte  desselben  ein. 

Struktur.  —  Diese  stimmt  nahezu  mit  derjenigen  der  Schwamm- 
körper  der  Buthe  überein,  nur  ist  das  Netzwerk  etwas  feiner,  gleich- 
massiger  und  besteht  aus  dünneren  Bindegcwebsbalkcn.  Der  Schwell- 
kÖrpor  der  Harnröhre  dehnt  sich  mit  den  Schwellkörpern  der  Ruthe 
während  der  Erection  aus,  erreicht  aber  nie  die  gleiche  Härte,  wie  sie. 
Die  äussere  Hülle  enthalt  mehr  elastische  Fasern,  ist  dünner  und  we^, 
niger  weiss  von  Farbe;   die  Hohlräume   sind  kleiner  und  mit  ihrem 
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Längsdurohmesser  der  Länge  der  Ruthe  nach  angeordnet;  die  Venen 
bilden  ein  nahezu  gleichartiges  Geflecht  in  ihnen ;  gegen  die  Eichel  hin  sind 
die  Hohlräume  am  kleinsten.  Unmittelbar  um  die  Harnrohre  herum 
und  wiederum  in  der  äusseren  Hülle  des  Schwamrakörpers  liegen  glatte 
Muskelfasern,  welche  nach  hinten  mit  den  Muskelfasern  der  Harnblase 
zusammenhängen»  Auch  die  Rankenarterien  finden  sich  in  allen  Thei* 
len  dieses  Gebildes  mit  Ausnahme  der  Eichel;  in  der  Zwiebel  und 
deren  Nähe  sind  sie  am  zahlreichsten. 

Starke  Arterien,  Aa.  bulbosae,  dringen  jederseits  von  der  A. 
pudenda  interna  aus  in  den  Bulbus  urethrae  und  versehen  den  Schwell- 
korper  zum  grosseren  Theil  mit  Blut,  nur  die  Eichel  wird  vorzugsweise 
von  den  Aa.  dorsales  penis  versorgt.  Ausser  diesen  Gefassen  beschreibt 
Eobelt  noch  einen  kleineren  Ast  der  A.  pudenda  interna,  welcher 
nach  ihm  regelmässig  von  oben  her  1—2  Cm.  von  ihrem  hinteren  Ende 
entfernt  in  die  Harnrohrenzwiebel  eindringen  und  nach  vorn  zum 
Schwammkörper  der  Eichel  verlaufen  soll.  —  Venen  verlaufen  zum 
Theil  von  der  Eichel  und  den  anliegenden  Theilcn  zur  Vena  dorsalis 
penis,  die  meisten  übrigen  dringen  in  dem  Schwcllkörper  nach  rück- 
wärts und  endigen  in  den  Plexus  prostaticus  und  pubicus.  Einige  Ve- 
nen stellen  Verbindungen  mit  den  Ruthenschwcllkorpcrn  her  und  bil- 
den Anastomosen  mit  den  Hautvenen  der  Ruthe  und  des  Scrotums. 

Die  Lymphge fasse  der  Ruthe  bilden  ein  dichtes  Netzwerk  an 
der  Haut  der  Eichel  und  der  Vorhaut  und  umlagern  ebenso  die 
Schleimhaut  der  Harnrohre;  sie  endigen  vorzugsweise  in  den  Inguinal- 
drüsen.  Ausserdem  werden  tiefe  Lymphgefässe  beschrieben,  welche 
aus  den  Schwellkörpem  stammen  und  mit  den  Venen  unter  dem  Scham- 
bogen her  zu  den  Lymphgefässgeflechten  in  dem  Becken  dringen 
sollen. 

Die  Nerven  der  Ruthe  stammen  von  dem  Nervus  pudendus  und 
dem  Plexus  hypogastricus.  Sie  endigen  mit  zahlreichen  Verzweigun- 
gen theils  in  den  Schwellkörpem,  theils  sitzen  ihnen  Tastkörperchen 
und  an  der  Eichel  Vater^sche  Eörperchen  an. 

Häuoliche  Harurtthre. 

Die  männliche  Harnröhre,  Urethra  vmfls,  s,  meafm  nrinarim 
virilis,  erstreckt  sich  vom  unteren  Theile  der  Blase  bis  zum  vorderen 
Ende  der  Ruthe.  Ihre  Länge  beträgt  etwa  22  —  25  Ctm. ,  wechselt  je- 
doch sehr  nach  der  Länge  und  dem  Zustande  der  Ruthe;  ihr  Durch- 
messer ist  in  den  verschiedenen  Abtheilungen  des  Gliedes,  wie  weiter 
unten  erörtert  werden  soll,  verschieden.  Die  Röhre  besteht  aus  einem 
Schleimhautkanal,  welcher  von  bindegewebigen  Zügen  umschlossen  und 
durch  dieselben  an  diejenigen  Theile  angeheftet  wird,  welche  die 
Harnröhre  durchdringt.  In  dieser  submucösen  Schichte  finden  sich  der 
ganzen  Länge  der  Harnröhre  nach  zwei  Lagen  glatter  Muskelfasern,  eine 
längsgeordnete  innere  und  eine  kreisförmig  verlaufende  äussere. 

Je  nach  den  Theilen,  welche  die  Harnröhre  umgeben,  unterscheir 
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det  man  an  ihr  drei  Abtheilungen,  nanüich  pars  prosfafica,  pars  ment' 
branacea  und  pars  cavernosa. 


angetheile  der 


Ein  Theil  der  Bltwenwand  und  der  obere  Theil  der  VorsteherdrÜBe  sind  ent- 
fernt, die  Schwelltörper  der  Huthe  sind  in  der  Mittellinie  von  einander  getrennt 
und  &UB  einander  gelegt,  die  Harnröhre  ist  TOn  oben  her  aufgeschnitten  nnd  die 
HamiObrenzwiebel  ist  vollBtändig  erhalten  j  auf  ihr  her  verlaufen  die  AuBfilli- 
ruDgseänge  der  Cowper'schen  Drüsen,  die  ihr  hinten  antiegea.  t,  trig-ODam  tb- 
■icae  Lieutandii;  n,  u,  Hchlitzförmige  Oeffnungen  der  Harnleiter;  a  t,  nvala  Te- 
sicae;  awiachen  u  and  qt,  die  Erhebung  der  HamblaBenwaDd,  welche  das  trigo- 
nam  veeicae  begrenzt;  p,  Drüsentheil  der  TorateherdrOse ;  p',  pars  proatatica  nre- 
thrae;  von  der  uvula  lieht  eine  mittlere  Leiste  lum  Samcnhügel,  aaf  welchem 
bei  8,  der  sinna  proitaticus,  bei  d,  die  Oefiiinngen  der  ductus  ejacnlatorii  m  te- 
hen  sind;  m,  pars  membranacea  urethrae;  b,  Bulbus  urethrae;  b',  pars  bolboH 
nretbrae;  c,  glandnla  Cowperi ;  cd,  cd,  Verlauf  und  GrSffnung  deraelben  in  dM 
HamrShre,  welche  letztere  in  der  pars  cavernosa  nrethrae  liegt ;  c,  c,  oorpiu  ca- 

Die  erste  Abtheilung,  der  Yorsteherdrüsentbeil  der  Harn* 
röhre,  pars  prostatica  urethrae,  ist  vollBtändig  von  der  Yorsteherdrfise 
umgeben.    Sie  ist  3  —  3,5  Cm.  lang,   ist  die  weiteste  Abtheilong^  da 
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Harnrohre  und  ist  in  der  Mitte  etwas  breiter  als  an  beiden  Enden.  An 
dem  Uebergange  aus  der  Blase  beträgt  ihr  Durchmesser  nahezu  1  Cm., 
dann  weitet  sie  sich  ein  klein  wenig  aus,  so  dass'sie  bei  jüngeren  In- 
dividuen etwas  über  1  Cm.  und  bei  älteren  bis  1,5  Cm.  weit  ist;  nach 
Yom  verengert  sie  sich  dann  trichterförmig  imd  ist  am  vorderen  Ende 
viel  enger  als  an  dem  hinteren.  Sie  dringt  durch  den  oberen  Theil  der 
Vorsteherdrüse  über  dem  mittleren  Lappen  her,  so  dass  mehr  von  der 
Drüsensubstanz  unter  und  hinter  ihr  als  vor  und  über  ihr  liegt.  Obgleich 
sie  in  die  feste  Drüsensubstanz  eingelagert  ist,  so  ist  sie  doch  stärker 
ausdehnbar  als  jede  andere  Abtheilung  der  Harnröhre,  dabei  leistet 
der  unmittelbar  an  die  Blase  angrenzende  Theil  dieser  Ausdehnung  am 
meisten  Widerstand.  Auf  einem  Querschnitte  der  Harnröhre  in  dieser 
Abtheilung  erscheint  sie  von  einer  Seite  zur  anderen  am  weitesten,  ist 
oben  in  der  Mittellinie  ein  wenig  gefaltet  und  ihre  obere  und  untere 
Fläche  liegen  dicht  aneinander. 

Die  Schleimhautauskleidung  in  der  Pars  prostatica  urethrae  ist, 
wenn  keine  Flüssigkeit  durchfliesst ,  in  der  Kegel  der  Länge  nach  gefal- 
tet; doch  bildet  sie  keine  besondere  Klappenfalte  an  dem  Uebergange 
aus  der  Blase,  wenn  man  nicht  die  Uvula  vesicae  als  solche  ansehen 
will.  Etwas  vor  dieser  und  von  ihr  aus  am  Boden  der  Harnröhre  nach 
vom  ziehend,  erhebt  sich  in  der  Mittellinie  eine  schmale  Leiste  von  etwa 
2—2,5  Cm.  Länge  und  etwa  3—4  Mm.  grösster  Höhe.  Diese  Leiste 
läuft  in  eine  Spitze  aus  und  wird  an  ihrem  vorderen  oder  unteren  Ende 
wieder  niedriger;  sie  wird  von  der  Schleimhaut  und  dem  Unter- 
schlcimhautgewebe  gebildet.  Man  nennt  sie  den  Samenhügel, 
Schnepfenkopf,  collictUus  seminalis,  8,  caput  gaUinaginis,  s.  veru- 
montanum,  s,  crista  urethrae;  sie  setzt  sich  weit  nach  vorn  hin,  oft  bis 
weit  in  die  Pars  membranacea  fort  und  theilt  sich  häufig  vom  in  zwei 
auseinander  weichende  Falten,  frenula  collicuU  setninalis.  Zu  beiden 
Seiten  der  Leiste  befinden  sich  Yertiefungen  in  Form  von  LSngsfur- 
chen,  an  deren  Boden  die  Ausführungsgänge  der  Drüsenbläschen  der 
Prostata  münden;  einige  dieser  Ausführungsgänge  münden  auch  hinter 
und  vor  der  höchsten  Erhebung.  Das  englische  Original  nennt  diese 
Furche,  sinus  prostaticus,  während  man  in  Deutschland  hiermit  die  so- 
gleich zu  beschreibende  Vertiefung  bezeichnet. 

An  dem  vorderen  Theil  der  höchsten  Stelle  der  Leiste,  welche 
man  wohl  auch  für  sich  allein  den  Samenhügel  nennt,  liegt  genau  in 
der  Mitte  eine  längliche  Höhle,  an  deren  Rändern  sich  die  schlitzför- 
migen Oeffnungen  der  Ductus  ejaculatorii,  eine  an  jeder  Seite,  befinden. 
Diese  mittlere  Vertiefung  nennt  man  die  Samenhügeltasche,  sinus 
prostat icu8,  s.  sinus  pectdaris ,  s.  vesicula  prostatica ,  s.  vesicula  spertnatica 
spuria,  s,  uterus  masculinm,  s.  vagina  masculina,  s.  utriculus  prostäticus, 
s.  alveus  urogenitalis;  sie  correspondirt  in  ihrer  Straktur  und  Anord- 
nung mit  der  weiblichen  Gebärmutter. 

Diese  Tasche  bildet  eine  blindsackförmige  Ausbuchtung,  welche  sich 
8— 10  Mm.  weit  nach  hinten  und  unten  erstreckt  und  an  der  Mündung  eine 
Weite  von  2 — 8  Mm«  hat,  während  der  Grund  der  Taflche  mindestens 
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doppelt  80  weit  ist.  Die  überragenden  Wandungen  der  Tasche  stelleii 
den  Samenhügel  dar,  welcher  unten  eine  leichte  Einschnürung  besitzt, 
80  dass  seine  grösste  Breite  etwas  von  dem  Boden  der  Harnröhre  entfernt 
ist  Die  Tasche  selbst  erstreckt  sich  hinten  unter  den  mittleren  Lappen 
und  zwischen  die  beiden  seitlichen  Lappen  der  Vorsteherdrüse.  Ihre 
scharf  begrenzten,  massig  dicken  Wandungen  werden  durch  die  Schleim- 
haut, durch  Bindegewebe  und  durch  eine  Anzahl  von  glatten  Mos- 
kelfasem  gebildet  und  schliessen  die  Ductus  ejaculatorii  ein,  an  ihren 
inneren  Flächen  münden  zahlreiche,  kleine,  schlauchförmige  Drüsen. 
Gegen  die  Oberfläche  des  Samenhügels  hin  findet  sich  eine  Lage  von 
cayemosem  Gewebe  und  Muskelfasern,  wodurch  auch  an  ihm  eine  Art 
Erektion  zu  Stande  kommen  und  eine  Yerengerung,  wenn  nicht  gar 
ein  Verschluss,  der  Harnröhre  nach  hinten  hin  bewirkt  werden  kann. 

Der  häutige  Theil  der  Harnröhre,  pars  membranacea  ure- 
thrae,  8.  pars  mtiscularis,  8.  interfascialis,  8.  pdvina,  s,  ntida,  8,  isthmus 
urethrae,  imifasst  den  Theil  der  Harnröhre  zwischen  der  Spitze  der 
Vorsteherdrüse  und  der  Hamröhrenzwiebel.  An  seiner  vorderen  Flache 
ist  er  etwa  2  Cm.,  an  seiner  hinteren  nur  1,5  Cm.  lang,  da  er  in  die 
Hamröhrenzwiebel  schief  eindringt;  er  ist  der  engste  Theil  der  ganzen 
Harnröhre  und  besitzt  in  der  Mitte  einen  Umfang  von  etwa  1,5  Cm., 
am  Ende  einen  solchen  von  1,2  Cm.  Er  yerläuft  unter  dem  Schambo- 
gen her,  wobei  seine  obere  concaye  Fläche  etwa  2  Cm.  von  den  Kno- 
chen entfernt  ist.  In  dem  hier  bleibenden  Zwischenräume  verlaufen 
die  Dorsalgefässe  und  Nerven  der  Buthe,  welche  von  Bindegewebe 
und  einigen  Muskelfasern  umgeben  sind.  Seine  untere,  convex  ge^ 
krümmte  Fläche  ist  gegen  den  Damm  und  speciell  gegen  die  Vereini- 
gung der  Mm.  transversi  perinei  hin  gerichtet;  zwischen  ihm  und  dem 
unteren  Theil  des  Mastdarms  bleibt  ein  Zwischenräum.  Ziemlich  dicht 
an  dem  vorderen  Ende  der  Vorsteherdrüse  dringt  dieser  Theil  der 
Harnröhre  zwischen  den  vorderen  Bändern  der  Mm.  levatores  ani  hin- 
durch und  durchbohrt  die  tiefe  Lage  der  Fascia  subpubica;  er  liegt  dann 
zwischen  dieser  imd  der  vorderen  Lage  oder  dem  Lig.  trianguläre, 
durch  welches  er  weiter  vom  hindurchtritt;  aber  beide  fibröse  Mem- 
branen legen  sich  eine  Strecke  weit  an  die  Harnröhre  an,  die  eine  nach 
hinten,  die  andere  nach  vom  hin.  In  dem  Zwischenräume  zwischen 
beiden  ist  die  Harnröhre  von  ein  wenig  Schwanmigewebe  und  einigen 
Venen,  sowie  von  dem  M.  compressor  urethrae  umgeben;  an  jeder  Seite 
der  Harnröhre  liegt  hier  eine  Cowper'sche  Drüse.  Die  eigene  Mus- 
kelhaut der  Harnröhre,  welche  aus  einer  äusseren,  starken  Kreisfaser- 
schichte und  einer  inneren,  schwächeren  Längsfaserschichte  besteht^ 
setzt  sich  nach  hinten  hin  in  die  Versteherdrüse  und  Blase  fort,  nach 
vom  in  die  gleiche  Lage  des  Schwellkörpertheils  der  Harnröhre. 

Der  Schwellkörpertheil  der  Harnröhre,  pars  cavemasa,  s. 
spongiosa  urethrae,  der  längste  imd  in  Bezug  auf  Länge,  Weite  und 
Bichtung  dem  häufigsten  Wechsel  unterworfene  Theil  der  Harnröhre, 
lunfasst  den  übrigen  Theil  des  Kanals,  welcher  in  den  Schwellk5rper| 
resp.  in  die  Buthe  eingelagert  ist.     Er  besitzt  eine  Länge  von  12  -^ 


15  Cm.  Von  der  OeBammtabtheilnng  scheidet  man  wohl  den  in^der 
Haruröhrenzwiebel  gelegenen  Theil,  als  den  Zwiebeltheil,  jpars  bul- 
bosa,  ab;  dieses  Stück  ist  etwas  erweitert  und  besitzt  einen  Umfang 
Yon  etwa  1,75  Cm.  Die  übrige  Abtheilung  besitzt  bis  zur  Eichel  hin 
ungefähr  die  gleichbleibende  Weite  yon  etwa  1,6  Cm.  Umfang.  Auf 
dem  Querschnitt  erscheint  der  Kanal  als  ein  quergerichteter  Spalt,  wäh- 
rend innerhalb  der  Eichel  die  schlitzförmige  Oeffiiung  auf  dem  Quer- 
schnitte eine  senkrechte  Richtung  zeigt.  In  der  Eichel  ist  der  Kanal 
wieder  beträchtlich  erweitert  und  bildet  hier  die  schiff  form  ige 
Grube, /ossa  navicularis,  8.  Morgagni,  eine  flache  Vertiefung  von  etwa 
2  Cm.  Länge  an  dem  Boden  der  Harnröhre,  unmittelbar  hinter  deren 
äusserer  Mündung. 

Die  äussere  Mündung,  Harnröhrenmündung,  orificium  ure- 
thrae,  s.  osfium  cutaneum,  s.  meatus  urinarius,  ist  Wiederum  enger  und 
dabei  yerhältnissmässig  wenig  nachgiebig;  sie  bildet  eine  yon  zwei  klei- 
nen Lippen,  Harnröhrenlippen,  labia  urethrae,  begrenzte  vertikale 
Spalte. 

Die  Schleimhaut  der  Harnröhre  ist  mit  einem  geschichteten 
Epithel  bedeckt,  dessen  oberflächlichste  Lage  bis  in  die  Nähe  der 
Mündung  aus  Cylinderepithel,  an  dieser  selbst  aber  aus  Plattenepithel 
besteht,  welches  auf  leicht  papillären  Erhebungen  von  bis  zu  2,0  Mm. 
Höhe  ruht.  Ausser  diesen  nur  in  der  vorderen  Abtheilung  der  Harn- 
röhre enthaltenen  Papillen  finden  sich  zahlreiche  kleinere  und  grössere 
Falten  im  gesammten  Verlauf  derselben,  welche  bei  ihrer  Ausdehnung 
verstreichen.  Eine  grössere  nicht  verstreichbare  Falte,  welche  klappen- 
artig von  der  oberen  Wand  herabragt,  ist  in  den  meisten  Fällen  hinter 
der  schiffförmigen  Grube  gelegen  und  wird  valvula  fossae  navicularis 
genannt. 

Die  gesammte  Schleimhaut  der  Harnröhre  ist  mit  kleinen  Schleim- 
drüsen und  Follikeln,  welche  sowohl  in  der  Zahl  wie  in  ihrer  Grösse 
wechseln  und  gleichfalls  Littre^sche  Drüsen  genannt  werden,  be- 
setzt; ihre  Ausführungsgänge  dringen  meist  schief  nach  vom  durch 
die  Schleimhaut.  Ausserdem  finden  sich  Ausbuchtungen,  lacunae  Mor-^ 
gagni,  8,  sinu8  mucosi,  vorzugsweise  entlang  dem  Boden  der  Harnröhre, 
von  der  Fossa  navicularis  nach  rückwärts,  deren  Oeffnungen  von  klap- 
penartigen Membranen  überdeckt,  gleichfalls  nach  vom  gerichtet  sind; 
sie  sind  besonders  reichlich  in  der  Pars  bulbosa  vorhanden.  Die  durch 
die  Valvula  fossae  navicularis  begrenzte  Tasche  wird  wohl  als  lacuna 
magna  bezeichnet. 

Die  Cowper^schen,  Duverney^schen,  Mery^schen  Drüsen^ 
Bulbo-urethraldrüsen,  glandulae  Cowperi, pro8tatae  inferiores,  eröff- 
nen sich  mit  ihren  zwei  Ausfühmngsgängen  in  der  vordersten  Abthei- 
lung des  Zwiebeltheils  der  Harnröhre;  die  Drüsen  selbst  liegen  hinter 
dieser  Abtheilung  zu  beiden  Seiten  der  vorderen  Parthie  des  mem- 
branösen  Theils  zwischen  den  beiden  Lagen  der  Fascia  subpubica,  auf 
deren  vorderstem  Blatt  sie  sammt  der  Harnröhre  aufruhen;  die  Ausfüh- 
tungsgänge  sind  demnach  ziemlich,  nämlich  4  —  5  Cm»,  lang,  in  einzel" 
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nen  Fällen  noch  länger.  Die  Aa.  bulbosae  ziehen  über  und  die  queren 
Fasern  des  M.  compressor  urethrae  unter  diesen  Drüsen  her.  Es  sind 
zwei  kleine,  feste,  bräunliche  bis  dunkelgelbe,  runde  Körper  etwa  von 
der  Grösse  von  Erbsen,  welche  zusammengesetzt  bläschenförmige  oder 
traubige  Drüschen  darstellen,  deren  einzelne  Läppchen  durch  feste 
Hüllen  zusammengehalten  werden;  dieses  Zwischengewebe,  sowie  die 
allgemeine  Hülle  besteht  aus  Bindegewebe,  welchem  glatte  Muskelfa- 
sern beigemischt  sind.  Die  kleineren  Drüsengänge  sind  ziemlich  weit, 
vereinigen  sich  bald  zu  einer  Anzahl  stärkerer  Gänge  und  treten  end- 
lich unter  spitzen  Winkeln  zu  einem  einzigen  Ausführungsgange  für 
jede  Drüse  zusammen,  welcher  über  der  Harnröhrenzwiebel  und  unter  der 
Schleimhaut  her  nach  vom  verläuft,  um  am  Boden  der  Harnröhre  dicht 
neben  dem  der  anderen  Seite  zu  münden.  Diese  Drüsen  sondern  eine 
zähe  Flüssigkeit  ab,  deren  Bedeutung  bis  jetzt  unbekannt  ist.  Mit  zu- 
nehmendem Alter  werden  die  Drüsen  kleiner  und  manchmal  ist  nur 
eine  einzige  Drüse  vorhanden;  ebenso  kommt  hie  und  da  eine  dritte, 
gewöhnlich  kleinere,  accessorische  Drüse  vor,  welche  in  der  Mitte  vor 
den  anderen  liegt  und  wohl  als  prostata  anterior,  s,  anti prost  ata,  bezeich- 
net wird;  Bezeichnungen,  die  hie  und  da  auch  für  die  Co w per' sehen 
Drüsen  selbst  angewendet  werden. 

Die  animalischen  Muskeln,  welche  in  der  Umgebung  der  Harnröhre 
und  an  der  Ruthe  gelegen  sind ,  haben  bereits  Seite  350  und  folgende 
ihre  Beschreibung  gefunden. 

Literatur  über  die  Ruthe,  die  männliche  Harnröhre  und  die 
Cowper'schen  Drüsen.  —  Barkow,  anatomische  Untersuchungen  über 
die  Harnblase,  Breslau,  185S.  —  Betz,  über  den  uterus  masculinus;  MüUcr's 
Archiv,  1850.  —  Cowper,  Myotomia  reformata,  London  1094.  —  CruYeil- 
hier,  anatomie  descriptive.  —  Duverney,  oeuvres  anatomique».  Paris 
170Ü.  —  Eckhard,  Beiträge  zur  Anatomie  und  Physiologie,  Bd.  3,  1868.  — 
Er  dl,  Müller's  Archiv,  1841.  —  leöendre,  Anatomie  chir.  homalograph. 
pL  VllI—XV.  —  Gubler,  de  glandes  de  Mery,  Paris  1849.  —  Guerin, 
gaz.  m^d.  de  Paris,  Nr.  30,  35.  1849.  —  Guthrie,  on  the  anatomy  and  di- 
seases of  the  neck  of  the  bladder  and  of  the  Urethra,  London  1834. —  Han- 
cock, on  the  anatomy  and  the  physiology  of  the  male  Urethra,  Lenden 
1852.  —  He  nie,  Göttinger  Nachrichten,  1863;  Eingeweidelehre.  —  Her- 
berg, de  erectione  penis,  diss.  Lipsiae  1844.  —  Houston,  Dublin  hospit. 
reports,  1830.  —  Huschke,  Eingeweidelehre.  —  Hyrtl,  österr.  Jahrbücher, 
1838.  —  Jarjavay,  recherches  anatomiques  sur  Tur^tre  de  Thomme.  Paris 
1856.  —  Kobelt,  Wollustorgane  des  Menschen,  Freiburg  1844.  —  Kohl- 
rausch, Anatomie  und  Physiologie  der  Beckenorgane,  Leipzig  1854.  — 
Kölliker,  mikr.  Anatomie;  Würzburger  Verhandlungen,  1851;  Gewebelehre. 
—  Krause,  Müller's  Archiv,  1837;  Wagner's  Handwörterbuch.  —  Lacan- 
chie,  trait^  d'hytrrjtomie,  Paris  1853.  —  Langer,  Wiener  Sitzungsberichte, 
Bd.  46.  —  Leroyd'Etiolles,  traitd  des  angusties  ou  r^trdcissenients  de 
Turfetre,  Paris  1845.  —  Leuckart,  Todd  Cyclopaedia,  vesicula  prostatica. — 
Littre,  histoire  de  Tacademic  des  sciences,  1700.  —  Meckel,  zur  Morpho- 
logie der  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge,  Halle  1848.  —  Mercier,  reober- 
chcs  sur  les  maladies  des  organs  gdnitaux  et  urinaires,  Paris  1841. —  Mery, 
Journal  des  savants,  1684. —  Morgagni,  adversaria  anatomica. —  Müller, 
Müller*s  ArchiV;  1835;  über  die  organischen  Nerven  der  erectilen  xn&nnliohra 
Geschlechtsorgane,  Berlin  1836.  —  Pirogoff,  anatome  topografica  seetioni- 
bus  illustrata.  —  Retzius,  Müller's  Archiv,  1849, —  Eeybard,  trait)^  pra- 
tique  du  reträcissement  du  canai  de  l'urätre.  Paris  1855.  —  Robin,  gazette 
med.  1865.  —  Bouget,  Journal  de  la  physiologie,  I,  pg.  326.  —  Santo- 
rini,  septemdeoim  tabulae,  Parma  1775.  —  Sappey,  recherches  sur  la  con- 


Hoden  und  ADhaugsgebilde.  661 

forniation  extdrieure  et  la  structure  de  Turctre  de  Thoinme.  Paria  1854.  — 
8egond,  anatomio  gdndrale,  Paria  1854.—  Thompaon,  tho  patliology 
aud  treatment  of  the  atricture  of  the  Urethra.  London  1854.  —  Uf fei- 
mann, Zeitachrift  f.  rat.  Med.  Bd.  XVII.  —  Wahlgron,  MülWa  Archir, 
1849,  —  Weber,  E.  H.,  Zuaätze  zur  Lehre  vom  Baue  und  von  den  Ver- 
richtungen der  Geachlechtawerkzeuge,  Leipzig,  1846.  — 

II.    Die  Hoden  und  ihre  Anhangsgeblide. 

Die  Hoden,  testiculi,  s.  festes,  s.  didymlf  s.  orc/ndes,  sind  zwei 
drüsige  Organe,  welche  die  Samenäüssigkeit  absondern,  im  Hodensack 
gelegen  und  je  an  einem  aus  Yorschiedenen  Theilen  bestehenden  Ge- 
bilde, dem  Samenstrange,  suspendirt  sind. 

Der  Samenstrang,  futüculus  spermaticus,  besteht  aus  dem  Aus- 
führuDgsgange  des  Hodens,  oder  dem  Samenleiter,  aus  den  Samenge- 
fässen,  Lymphgefässen ,  Nerven  und  dem  diese  Theile  verbindenden 
Bindegewebe.  Samenstrang  und  Hoden  sind  mit  einer  Anzahl  von 
Häuten  überkleidet.  Die  Bildung  des  Samenstrangs  beginnt  an  dem 
hinteren  oder  tiefen  Bauchring,  während  nach  hinten  von  demselben 
die  einzelnen  ihn  zusammensetzenden  Theile  gesondert  von  einander 
verlaufen.  Von  dem  hinteren  Bauchringe  an  dringen  die  den  Samen- 
strang zusammensetzenden  Theile  gemeinschaftlich  schief  nach  abwärts 
und  nach  der  Mittellinie  hin  durch  die  Bauchwand,  treten  durch  den 
vorderen  oder  oberflächlichen  Bauchring  und  steigen  vor  den  Schambei- 
nen her  in  den  Hodensack. 

rohllliigeM  des  lodeiu  aud  dci  Samenslranp. 

Der  Beschreibung  der  Hüllen  des  Hodens  und  des  Samenstranges 
geht  zweckmässiger  Weise  eine  solche  der  Spalte  voraus ,  in  welcher 
der  letztere  die  Bauchwand  durchdringt,  da  die  Schichten  derselben  zu 
den  Hüllen  in  naher  Beziehung  stehen. 

Der  Leistenkanal,  camilis  ingiünaUs,  Wie  bereits  bei  Beschrei- 
bung der  vorderen  Bauchmuskeln  (pag.  882—344)  bemerkt,  stellt  der 
Leistenkanal  die  Spalte  dar,  durch  welche  beim  Manne  der  Samen- 
strang und  beim  Weibe  das  runde  Mutterband  hindurchdringt,  welche 
Theile  diesen  ganzen  Raum  erfüllen.  Er  dehnt  sich  von  dem  hinteren 
bis  zu  dem  oberflächlichen  Leistenring  hin  aus.  Durch  den  obliterirten 
Urachus  wird  vom  oberen  Ende  der  Blase  in  der  Mittellinie ,  durch  die 
beiden  obliterirten  Nabelarterien  werden  an  den  Seiten  der  Blase  bis 
zum  Nabel  hin  vorspringende  Falten  an  der  hinteren  Seite  der  vorde- 
ren Bauchwand,  die  bereits  bei  der  Harnblase  (pag.  633)  beschriebenen 
Plicae  vesico-umbilicales ,  gebildet,  und  weiter  nach  aussen  von  diesen 
liegen  die  an  gleicher  Stelle  beschriebenen  und  durch  die  Yasa  epiga- 
strica  gebildeten  Plicae  epigastricae;  durch  das  Hervortreten  der  Fal- 
ten entstehen  in  deren  Umgebung  auf  jeder  Seite  die  drei  Leisten- 
gruben, von  denen  die  äussere  nach  aussen  von  der  Plica  epiga- 
strica  liegt. 

Li  der  äusseren  Leistengrube  liegt  der  tiefe,  hintere  oder 
innere  Leistenring,  oder  Bauchring,  anmdus  inguimdis,  s.  ab^ 
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domhudis  profundus,  s.  posterior,  a.  ititerttus;  derselbe  wird  gebildet 
durch  eine  Oeffnung  oder  beseer  trichterfSnmge  Voratülpimg  der  Fa«- 
da  b-ansversa,  welche  in  die  vor  ihr  gelegesen  Theile  der  Bauchwand 
ecfaifig  TOD  hinten,  oben  und  auBeen  nach  voni,  onten  und  innen  ein- 
dringt. An  der  EinatülpungaBtelle  selbst  ist  diese  trichterförmige 
Binde, /asc/a  infiittdibuli/ormis,  von  den  Tereinigten  unteren  Fasern 
der  Mm.  transversna  und  obliquus  internus  abdominis  schlingenfönnig 
umgeben;  dabei  ist  die  untere  und  äussere  Abtheilung  des  Trichterein- 
ganges äusserst  derb  und  fest  und  bildet  einen  scharfen ,  concaven  Kand, 
während  derinnere,  obere  Theil  schwach  entwickelt  ist  und  alhnählig  in  die 
Umgebong  verstreicht.  Von  hier  aus  erstreckt  sich  der  Leistenkanal  schräg 
nach  unten,  innen  und  vom.  Am  hinteren  Eingange  wird  seine  roiv 
dere  Wand  von  fast  sämmtlichen  Schichten  der  Bauchwand  mit  Ans- 
nahme  der  Fascia  trauBTersa  und  des  Bauchfells,  seine  hintere  Wand 
von  diesen  beiden  Theilen  gebildet;  je  weiter  er  nach  vom  dringt,  um 
Bo  weniger  Schichten  betheiligen  sich  au  seiner  vorderen  Wand,  indem 
zuerst  der  M.  transversus  abdominis  an  seine  hintere  Wand  tritt,  dann 
Fig.  883. 


Fig.  383.    Der  Leiataakanal   darch    theilweUe  Entfernung  der  vor- 
deien  Schichten  seiner  Wand  freigelegt. 

Die  untere  Abtbeiluog  dei  oberfl&c blichen  icbiefen  Banchmuakela  ist  vollatän- 
dig  entfernt,  nnr  das  Lig.  Poupartii  ist  erhalten;  der  tiefe  schiefe  Bauch mnsktsl 
ist  an  dem  letzteren  abgeschnitten  nnd  theilweiae  zartlckgeBchlagen ;  auf  diese 
Weise  sind  der  quere  Banchmoakel  und  seine  Fatcie  lum  Theil  bloeegelegt  Ebenso 
sind  ani  Schenkel  die  Schenkeige  fasse  blossgelegt.  I,  m.  obliqnus  eiternuB,  b. 
superficialis;  2,  m.  obliquus  internus,  s.  profundus ;  2',  aufgeschlagener  Theil  die- 
ses Muskels;  3,  m.  transversus  abdoniinia,  Qber  denselben  verlaufen  die  vaaa  cir- 
cutnfleia  ilinm ;  4,  fascia  transversa  ;  5,  Samenstrang  mit  der  fascia  infuudibuli- 
formis  bedeckt;  t>,  oberes  Ende  der  fascia  lata  femoris;  T,  Scheide  der  Schenkel- 
gefUsse;  8,  arteria  femoralis;  9,  vena  femoralis;  10,  vena  saphena  magna;  11, 
Haotvene  des  ObertchenkeU. 


LeütenkuiaL  663 

iet  M,  obliqmis  intemus  abdominis  ein  gleiches  Verhalten  zeigt,  so 
dasB  schlieBahcb  kurz  Tor  der  ErÖffiiung  od  der  Torderen  BanchäSche 
seine  vordere  Wand  nur  noch  durch  die  Aponeorose  des  oberflSchlichrai 
schiefen  BanchmuBkels  gebildet  wird.  Durch  Auseinandertreten  der 
Fasem  dieser  Aponeuroae  entsteht  gegenäber  der  mittleren  Leistengmbe 
und  über  dem  Tuberculum  üeo-pectineum  der  spaltfSrmige,  oberfläch- 
liche, vordere,  oder  äussere  Leistenring,  annulm  inguinalia 
mperficialis,  8.  anterior,  8.  extemus,  dessen  oberes  Ende  durch  die 
Fibrae  intercotunmares  abgerundet  wird ;  an  der  Austrittsstelle  wird  der 
Boden  des  Kanals  von  dem  Ligamentum  Poupartii  gebildet,  weiter 
nach  rQchwKrts  von  den  Fasern  der  durchbrochenen  Muskeln.  Je  dfln- 
ner  nach  vom  zu  die  vordere  "Wand  des  Leistenkanals  wird,  um  so 
dicker  wird  die  hintere,  indem  die  gleichen  Schichten,  welche  vom  allm&h- 
lig  verloren  gehen,  in  gleicher  Reihenfolge  an  die  hintere  Wand  treten. 
Der  schiefen  Durchbohrung  wegen  liegt  dem  Eingange  des  Leistenka- 
nals die  äussere  dicke  Abtheilung  seiner  vorderen  Wand,  dem  Ausgange 
die  innere  dicke  Abtheilnng  seiner  hinteren  Wand  gegenüber. 

Bei  genauerer  Betrachtung  bildet  jedoch  der  Leistenkanal  nicht 
eine  einfache  Spalte  in  der  vorderen  Bauchwand,  sondern  es  lösen  sich 
von  allen  Schichten  derselben  Theile  ab,  welche  sich  an  die  durchdrin- 
genden Gebilde  anlegen.  Die  quere  Bauchbinde  stülpt  sich,  wie  er- 
wähnt, tiichterförmig  vor  und  begleitet  den  Samenstrang  und  das  runde 
Mntterband  als  Fascia  infandibuliformis  von  dem  inneren  Leistenring 
an;  von  den  Mm.  transveraus  und  obliquus  internus  lösen  steh  einzelne 
Fasern  ab  und  ziehen  mit  dem  Samenstrang,  als  M.  cremaster  nach 
abwärt« ;  beim  Austritte  aus  dem  äusseren  Leistenringe  legen  sich  Züge 
der  Fibrae  interoolnmnares  an  den  Samenstrang  an  und  endlich  beglei- 
ten  ihn  anch  noch  Fasern  der  Fascia  superficialis  abdominis. 


oberen  Theil«  des  Oberichenkel*. 

uBchEntfernniiK  derHaiitund  der 

faeoia  inpeTf  ioiaÜB. 

1,  innerer  Schenkel  de»  vorderen  Bauch- 
ringi;  2 ,  ftuiierer  Schenkel  deiielben 
(ligament.  Poupartii),  aui  den  anteraten 
Abtheiinngen  der  Apooearoee  dea  ober- 
flächlichen Bchiefen  Banchmuikel«  beste- 
hend; 3.  fibrae  transvenae,  welche  nach 
innen  die  fibrae  intercolnrnnares  bilden; 
4,  portio  pubica  fasciae  latae;  5,  funicu- 
lua  Bpennaticui;  6,  vena  saphena  magna; 
7,  fucia  lata. 

Der  Hodensack,  scrotum,  bildet 
eine  beutelartige  Hülle  um  die  Ho- 
den und  einen  Theil  der  Samenstränge ; 
er  ist  verschiedenen  Aenderungen  bei 
den  verschiedenen  Individuen  und  un- 
ter verschiedenen  Einwirkungen  un> 
terworfeh ;  so  ist  er  bei  starken,  kräf- 
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ügen  Individuen  wenig  au^fedehnt  und  gerunzelt  und  wird  durch  die 
Einwirkung  der  Kälte  stark  zusammengezogen,  während  er  bei  schwäch- 
Keb^Q  und  kranken  Personen  schlaff  wird  und  herabhängt.  Seine  Ober- 
fläohe  zeigt  durch  eine  leichte  mediane  Erhebung,  die  Naht,  raphe, 
eine- Scheidung  in  zwei  seitliche  Hälften.  Diese  Naht  erstreckt  sich 
Ton  der  unteren  Fläche  der  Ruthe  an  über  den  Hodensack  und  den 
Danmi  hinweg  bis  zum  vorderen  Rande  der  Afteröffhung. 

Die  Hüllen  der  Hoden  und  Samenstränge  bestehen  im  Hodensack, 
von  aussen  nach  innen  aufgezählt,  aus  der  äusseren  Haut,  der 
oberflächlichen  Eörperbinde  sammt  der  Fleisohhaut,  welche 
wesentlich  dem  Hodensacke  angehören,  femer  aus  der  fascia  interco- 
lumnctris,  dem  m.  cremaster  und  der  fascia  infundlhulifornm,  welche 
zusammen  die  gemeinsame  Scheidenhaut  des  Hodens  und  des  Sa- 
menstrangs bilden  und  durch  lockeres  Bindegewebe  mit  letzterem  ver- 
bunden sind,  während  sie  sich  ziemlich  fest  an  eine  weitere  den  Hoden 
umgebende  und  mit  dessen  Grenzhaut  verwachsene  Hülle,  die  eigene 
Scheidenhaut  des  Hodens  anheftet.  Die  dem  Hodensacke  angehö- 
renden Schichten  sind  zwar  mit  den  inneren,  dem  Hoden  und  Samenstrang 
besonders  angehörenden  Schichten  gleichfalls  durch  zartes  Bindegewebe 
verbunden,  lassen  sich  jedoch  durch  einfache  Zerrung  von  ihnen  trennen. 
Die  Haut  des  Hodensacks  ist  sehr  dünn,  meist  stark  runzlich 
und  gewöhnlich  von  dunklerer  Farbe,  wie  die  übrigen  Theile  der  Haut. 
Sie  ist  mit  zahlreichen  und  grossen  Talgdrüsen,  deren  Sekret  einen 
eigenthümlichen  Geruch  besitzt,  sowie  mit  zerstreuten,  abgeflachten 
Haaren  besetzt,  deren  Bälge  meist  in  Form  kleiner  Erhebungen  ent- 
weder sichtbar  oder  durchßihlbar  sind.  Ebenso  scheinen  die  oberflach- 
lidien  Blutgefässe  meist  durch  die  dünne  Haut  hindurch. 

Die  Fleischhaut  des  Hodensacks,  tunica  dartos,  s.  tunica 
carnea,  folgt  unmittelbar  auf  die  Haut  nach  innen  hin  und  bildet  eine 
dünne,  sehr  gefässreiche  Lage  lockeren,  röthlich-braunen,  stark  contrak- 
tilen  Gewebes.  Diese  subcutane  Schichte  hängt  ununterbrochen  zusam- 
men mit  der  oberflächlichen  Binde  der  Scham,  des  Dammes  und  der 
inneren  Seite  der  Beine,  besitzt  jedoch  eine  andere  Struktur  als  diese 
und  ist  vollständig  frei  von  Fett.  Sie  enthält  an  bestimmten  Stellen 
ziemlich  reichUche  Züge  glatter  Muskelfasern,  welche  in  zusammenhän- 
genden Schichten  darstellbar  sind  und  dem  Gebilde  seine  ContraktiKtät 
verleihen.  Das  Fleischhautgewebe  ist  in  der  vorderen  Abtheilung  des 
Hodensacks  reichlicher,  als  in  der  hinteren  und  bildet  zwei  gesonderte 
Abtheilungen,  welche  die  entsprechenden  Hoden  umschliessen  und  in 
der  Mittellinie  an  einer  zwischen  ihnen  gelegenen  Scheidewand, 
septum  scroti,  aneinanderstossen;  nach  unten  hin  reicht  dieselbe  bis  zur 
Naht  und  setzt  sich  nach  vorn  hin  auf  die  Ruthe  fort.  Die  Contrak- 
tion  der  Fleischhaut  erfolgt  nur  langsam  und  wird  erregt  durch  Kälte, 
durch  mechanische  Eingriffe  und  verhältnissmässig  in  geringem  Grade 
durch  Elektricität.  Durch  ihre  Thätigkeit  werden  die  Hoden  in  die 
Hohe  gezogen  und  die  Haut  des  Hodensacks  mehr  oder  weniger  stark 
gerunzelt. 
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Die  gemeinschaftliche  Scheidenhaut  des  Hodens  und 
Samenstrangs,  tunlca  rayitutlis  communis  testis  et  funiculi  spermaticij 
s,  tunlca  fihrom  commmiii^y  besteht,  wie  oben  erwähnt,  aus  drei  Schich- 
ten. Die  fascia  infercolnmnans,  8.  spermatlcay  bildet  die  äussere  der 
drei  Abtheilungen,  ist  äusserst  dfinn  und  durchsichtig,  aber  yerhältniss- 
massig  fest  und  stammt  von  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen 
Bauchmuskels;  sie  hängt  oben  mit  dem  vorderen  Bauchringe  zusammen 
und  erstreckt  sich  nach  abwärts  über  den  Samenstrang  und  den  Ho- 
den. Anfangs  liegt  sie  unter  der  Fascia  superficialis,  dann  nach  unten 
hin  unter  der  Fleischhaut  und  ist  ziemlich  fest  mit  der  folgenden 
Schichte  verbunden. 

Die  mittlere  Schichte  der  gemeinschaftlichen  Scheidenhaut  ist 
nur  unvollständig,  indem  sie  aus  zerstreuten,  durch  Bindegewebe  mit 
einander  verbundenen  MuskelbüDdeln  besteht.  Die  rothliche  Muskel- 
abtheilung, welche  mit  der  unteren  Abtheilung  des  inneren  schiefen 
und  queren  Bauchmuskels  im  Zusammenhang  steht,  ist  der  Hodenmus- 
kel, m,  cremaster  (siehe  pag.  336);  s,  tunica  erythroides,  und  die  ganze 
Schichte  nennt  man  fascia  cremastei'ica. 

Die  tiefste  Schichte  bildet  die  fascia  infundibiilifonnis,  s.  tu- 
nica  vaginalis  propria  funiculi  spermatici,  welche  nach  oben  mit  der 
Fascia  transversa  und  dem  snbperitonealen  Gewebe  zusammenhängt 
und  umittelbar  unter  der  Fascia  cremasterica  gelegen  ist.  Sie  umklei- 
det den  Samenstrang  vollständig  und  steht  unten  mit  dem  hinteren 
Theile  des  Hodens  in  Verbindung. 

Unterhalb  der  Fascia  infundibuliformis  kann  man  noch  eine  ge- 
wisse Menge  von  lockerem  Bindegewebe,  namentlich  durch  Aufblasen 
schon  darstellen,  welches  die  sämmtlichen  Theile  des  Samenstrangs  zu- 
sammenhält und  mit  dem  subperitonealen  Gewebe  der  vorderen  Bauch- 
wand zusammenhängt.  Gemeinschaftlich  mit  der  Fascia  infundibulifor- 
mis wurde  es  von  A.  Cooper  als  fascia  propria  beschrieben. 

Inmitten  des  lockeren  Gewebes  vor  dem  oberen  Ende  des  Samen- 
strangs sieht  man  oft  einen  faserigen  Zug,  welcher  oben  mit  der  Peri- 
tonealtasche  in  Verbindung  steht,  die  sich  in  den  hinteren  Inguinalring 
einstülpt  und  mehr  oder  weniger  weit  längs  des  Samenstrangs  herab- 
reicht  Manchmal  kann  dieser  Zug  als  feiner  Strang  bis  an  das  obere 
Ende  der  Tunica  vaginalis  propria  testis  verfolgt  werden;  manchmal 
ist  keine  Spur  von  ihm  aufzufinden.  Er  stellt  den  Ueberrest  eines 
röhrenförmigen  Fortsatzes  des  Bauchfells  dar,  welcher  im  Fötalleben 
die  Tunica  vaginalis  mit  dem  allgemeinen  Bauchfell  verbindet.  Wäh- 
rend einer  grossen  Zeit  des  FötallBbens  liegt  der  Hoden  in  der  Bauch- 
höhle; allein  schon  während  dieser  Zeit  bildet  sich  die  Communikation 
zwischen  Bauchhöhle  und  Hodensack  aus.  In  diese  Tasche,  processus 
vaginalis  peritaneit  steigt  der  Hoden,  getragen  von  einer  Bauchfellfalte, 
mesorchinm,  dann  später  herab.  Früher  oder  später,  nachdem  der  Ho- 
den den  Grund  des  Hodensacks  erreicht  hat,  zieht  sich  der  obere  Theil, 
oder  der  Hals  dieser  Tasche  zusammen  und  obUterirt  endlich  vom  hin- 
teren Bauchringe  an  nach  abwärts  bis  nahe  an  den  Hoden.   Von  diesem 
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Fortsatz  bleiben  nur  die  eben  beschriebenen  Beste  zurück,  während 
sein  unteres  Ende  einen  geschlossenen  serösen  Sack  bildet,  in  welchem 
der  Hoden  liegt. 

Bei  weiblichen  Embryonen  findet  sich  eine  ähnliche  Ausstülpung 
des  Bauchfells  in  der  Umgebung  des  runden  Mutterbandes,  welche  bis 
zur  vorderen  Flache  der  Bauchwand  reicht  und  canalis  Nuckii  genannt 
wird.    Spuren  von  ihr  finden  sich  noch  bei  Erwachsenen. 

Manchmal  schliesst  sich  der  Hals  des  processos  Taginalis  nur  nnTollst&ndigf 
so  dass  eine  Anzahl  Ton  Höhlen  entlang  der  TOrderen  Seite  des  Samenstrangs 
zurückbleiben,  oder  dass  eine  lange  mit  der  Banchhöhle  in  offener  Verbindang 
stehende  Ausstülpung  in  den  Leistenkanal  hineinreicht.  In  anderen  Fällen  bleibt 
der  Processus  vaginalis  durchgängig  und  die  Höhle  der  tunica  vaginalis  in  Com- 
munication  mit  der  Bauchhöhle.  In  solchen  Fällen  steigen  zuweilen  Theile  des 
Darms  und  des  grossen  Netzes  von  der  Bauchhöhle  aus  durch  den  Leistenkanal 
in  den  Hodensack  herab  und  bilden  so  den  angeborenen  Leistenbruch.  Endlich 
kann  einer  oder  können  beide  Hoden  in  der  Bauchhöhle  zurückbleiben,  oder  das 
Herabsteigen  kann  sich  bis  zur  Pubertätszeit  hinziehen  und  ist  dann  öfters  mit 
ernstlichen  Störungen  verbunden.  Das  Zurückbleiben  der  Hoden  in  der  Bauch- 
höhle (cryptophiamw)  kommt  öfters  mit  anderen  Entwicklungsstörungen  an  den 
Oeschlechtstheilen  vor;  allein  es  kann  auch  bei  sonst  vollständiger  Ausbildong 
und  mit  vollständiger  Zeugungsfähigkeit  vorhanden  sein. 

Bei  manchen  Säugethieren ,  wie  z.  B.  beim  Elephanten  bleiben  die  Hoden 
kontinuirlich  in  der  Bauchhöhle;  bei  anderen  steigen  sie  nur  während  der  Be- 
gattung herab.  Der  vollständige  Schluss  der  tunica  vaginalis  ist  eine  Eigen- 
thümlichkeit  des  Menschen  und  erscheint  der  aufrechten  Stellung  des  Körpers 
angepasst. 

Die  eigene  Scheidenhaut  des  Hodens,  tunica  vaginalis  pro- 
pria  testiSy  bildet  einen  geschlossenen  Sack,  dessen  gegenüberliegende 
Wandungen  sich  aneinanderlegen.  Wie  die  serösen  Haute  im  Allgemeinen 
besteht  sie  aus  einem  Eingeweide-  und  einem  Wandtheile. —  Der.Einge- 
weidetheil  umschliesst  den  hinteren  Band  des  vor  dem  Nebenhoden  ge- 
legenen Theils  des  Hodens  und  die  vordere  Abtheilung  des  Nebenhodens, 
zwischen  welchen  Theilen  er  in  Form  einer  Tasche,  Saccus  epididymp- 
disy  sich  einbiegt  und  die  aneinanderstossenden  Oberflächen  überzieht, 
während  er  oben  und  unten  sich  ohne  die  Einstülpung  von  dem  einen 
auf  den  anderen  fortsetzt.  Er  hängt  dabei  mit  der  eigenen  fibrösen 
Grenzhaut  des  Hodens  innig  zusammen;  an  der  hinteren  Abtheilung 
des  Hodens,  wo  die  Gefässe  aus  und  eintreten,  fehlt  der  seröse  Ueber- 
zug,  da  er  sich  vor  diesen  Theilen  umschlägt. 

Allein  auch  an  der  vorderen  Abtheilung  des  Hodens  fehlt  der  Pa- 
ri tonealüberzug,  indem  dieser  nur  mit  einem  schmalen  Saum  auf  die 
hintere  Abtheilung  des  Hodens  in  der  Umgebung  des  Nebenhodens  sich 
erstreckt,  fast  genau  so  wie  Waldeyer*)  das  Verhalten  des  PeritoneuniB 
zum  Eierstocke  beschrieben  hat.  Der  grössere  Theil  des  Hodens  ist  fir^ 
vom  Bauchfellüberzug,  ist  dagegen  von  einem  ächten  Pflasterepithel  üb«^ 


♦)  Eierstock  und  Ei,  Leipzig,  1870. 
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kleidet,  wählend  die  Endothelschichte  erst  in  der  hinieren  Abtheilung 
beginnt.  Die  Grenze  ist  durch  eine  ziemlich  scharfe,  etwas  gezackte  Li- 
nie angedeutet,  indem  auch  hier,  wie  hei  dem  Eierstock,  das  Bauchfell 
durch  den  vorderen  Theil  der  Drüse  durchbrochen  ist. 

Der  Wandtheil  der  eigenen  Soheidenhaut  ist  viel  grSsser 
als  der  Theil,  welcher  der  Druse  aufliegt;  ei  reicht  manchmal  ziemlich 
weit  an  dem  Samenstrang,  dabei  an  seiner  inneren  Seite  mehr  als 
an  seiner  äusseren  Seite  hinauf  und  auch  nach  unten  unter  dem 
Hoden  her,    so   dass  dieser, 


wenn  der  Sack  mit  Flüssig- 
keit gefüllt  ist,  an  der  Kü- 
ckenwand desselben  aufge- 
hängt erscheint. 


der  des  ^ 

Scheidenbaut  des  Eodena  nach 
aussen,  ucten  und  oben  zurück' 
f^eschlaf^en ;  t,  Hoden;  e,  Eopf 
des  Nebenhodena ;  e',  Schwaaz 
des  MbbenbodeuB ;  f,  Ligamen- 
tum epididjmidis ,  Peritoneal' 
falte,  welche  sich  vom  Hoden  aar 
Wand  hiuüberBchlägt  1  an  dem 
oberen  Theil  dea  Sackee  ist  die 
Scbeidenhftut  ein  wenig  wegprA- 
parirt,  um  den  Samenleiter,  vd, 
zu  zeigen;  g,  OiiuldfeB'iches  Or- 
gan. —  ö,  die  drei  kleinen  Knoten 
de»  Giraldfas'ichen  Organa  bloai- 
gelcgt,  um  ihre  rOhrige  Rcachaf- 
fcuheit  zu  zeigen,     lo/t 


Fig.  385. 


fieAiM  ni  lerrei  der  KOIIen  dei  ititn  snd  dei  Saatulr&Dfi. 

Die  Arterien  atammen  aua  veraohiedenen  Quellen.  Die  äuegeren  Scham- 
artcrien  aus  der  Sehen kelarterie  veraoTgen  die  vordere  und  Beitlicbe  Abtheilung 
dea  Hodenaackea,  namentlich  der  Haut  und  der  Fleiachhaut;  die  oberflächliche 
Dammarterie  aus  der  inneren  Scbamarterie  rertheilt  sich  an  der  hinteren  Wand 
des  Hodenaacka;  in  daa  Innere  dringt  zur  Versorgung  der  Häute  die  a.  crema- 
aterica  aua  der  a.  epigastrica  inferior,  welche  zwar  vorzugaweiae  zum  m.  crema- 
ater,  jedoch  auch  zu  den  {tbrigen  Häuten  geht.  SKmmtliche  Arterien  gehen  Ver- 
bindungen untereinander  ein.  Die  Venen  folgen  dem  Laufe  der  Arterien.  Die 
Lympbgefäaae  treten  in  die  Leiatendrüaen  ein. 

Die  Nerven  stammen  gleichfalla  von  verschiedenen  Quellen.  So  dringt  der 
n.  ilio-inguinalia  durch  den  vorderen  Bancbring  hindurch  und  versorgt  dieHftute 
des  Hodenaacka,  Öfters  verbindet  er  sich  mit  einem  Zweig  des  n.  ilio'hjpogaatri- 
cua,  der  wie  er  ana  dem  Lendengeflecht  stammt,  und  manchmal  kommen  zwei 
besondere  Hautnerven  aus  dem  vorderen  Baachring  hervor.  Die  zwei  oberfläch- 
lichen   Dammäite  dai  nerv,  pudend.  int.  gelun  mit  den   gleiehnamigSB  Arterien 
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zum  unteren  und  hinteren  Theile  des  Hodensacks;  der  n.  pudendus  inferior 
versorgt  mit  den  nn.  perineales  die  Seiten  und  vorderen  Abtheil nngeo  des- 
selben. Endlich  dringt  der  n.  genito  -  cruralis  mit  dem  Samenstrang  dareh 
den  Leistenkanal  hindurch  und  versorgt  den  m.  cremaster  und  die  benachbar- 
ten Häute. 

Bie  Roden. 

Die  Hoden  sind,  wie  bereits  beschrieben,  an  dem  Samenstrang 
schief  in  dem  Hodensacke  aufgehängt;  sie  liegen  meist  in  ungleiclier 
Hohe,  wobei  der  linke  Hoden  meist  tiefer  liegt  als  der  rechte.  Sie  besitzen 
eine  seitlich  etwas  zusammengedrückte ,  länglich  ovale  Form ,  so  daM 
man  zwei  seitliche  Flächen,  einen  hinteren  und  einen  vorderen  Rand^ 
ein  oberes  und  unteres  Ende  an  ihnen  unterscheiden  kann.  Sie  sind 
im  Mittel  4,0 — 5,5  Cm.  lang,  2,0—3,5  Cm.  von  hinten  nach  vorn  breit  und 
etwa  1,8—2,4  Cm.  von  einer  Seite  zur  anderen  dick.  Ihr  Gewicht 
schwankt  zwischen  25  und  30  Grammen  für  jeden,  wobei  jedoeh  der 
eiue  häufig  schwerer  als  der  andere  ist. 

Die  vordere  und  die  beiden  seitlichen  Abtheilungen  des  Hodens, 
sowie  sein  oberes  und  zuweilen  auch  sein  unteres  Ende  sind  frei,  wäh- 
rend der  hintere  Rand  an  den  Samenstrang  angeheftet  ist.  An  dies« 
Stelle  treten  die  Gefasse  und  die  Nerven  in  die  Drüse  ein  und  aas. 
Etwa  die  vorderen  zwei  Dritttheile  der  freien  Oberfläche  sind  von  mat- 
tem, graurothlichem  Ansehen,  die  hintere,  dem  Nebenhoden  zunSchst 
gelegene  Abtheilung  dagegen  ist  glänzend,  weiss.  Beide  Abtheilungea 
grenzen  sich  meist  durch  eine  scharfe,  nicht  ganz  regelmässige,  leicht 
erhabene,  im  Allgemeinen  eirunde  Linie  von  einander  ab.  Bei  der  ge- 
wöhnhchen  Lage  des  Hodens  ist  sein  oberes  Ende  nicht  nur  nach 
oben,  sondern  zugleich  nach  vom  und  nach  aussen  hin,  das  untere, 
schmälere  Ende  nach  der  entgegengesetzten  Richtung  hin  gerichtet.  Der 
hintere,  angeheftete  Rand  ist  demnach  nach  aufwärts  und  einwärts  ge- 
richtet und  die  äussere,  flache  Seite  ein  klein  wenig  nach  rückwärts. 

LäDgs  der  äusseren  Kante  des  hinteren  Randes  der  Drüse  tmd  an 
dem  angrenzenden  Theile  ihrer  äusseren  Fläche  liegt  ein  langer,  schma- 
ler Körper,  der  Neben  ho  den,  epididymis,  s.  para^fafa,  welcher  die  Aus- 
führungsgänge des  Hodens  enthält  und  vorzugsweise  aus  einem  knäuel- 
förmig  aufgewundenen,  langen  Kanäle  besteht.  Sein  oberes  Ende,  der 
Kopf  des  Nebenhodens,  captU  epidldymidls ,  s.  globus  major,  ist 
breit  und  abgestumpft  und  erstreckt  sich  nach  vorn  über  das  ob»e 
Ende  des  Hodens  hinweg;  der  untere  Theil,  Schwanz,  cauda  epidi- 
dtpnidis,  s.  globus  minor,  ist  etwas  zugespitzt,  wird  aber,  ganz  unten 
wieder  breiter,  während  das  mittlere  Stück,  der  Korper,  corpus  epidi- 
dijmidisy  mehr  dreiseitig  erscheint.  Die  äussere,  convexe  Obei'fläche 
des  Nebenhodens  und  der  dünne,  vordere  Rand  sind  frei  und  ebenso 
die  innere  Oberfläche  mit  Ausnahme  des  oberen  und  des  unteren  Endes; 
vorn  sind  diese  Theile  mit  Flattenepithel  bedeckt,  nach  hinten  hin  von  der 
Tunica  vaginalis  übcrklcidet,  welche  hier  zwischen  Nebenhoden  und  hinte- 
rem Hodenrand  die  oben  beschriebene  Grube,  mccus  epididpnidis,  badet 
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Und  den  Nebenhoden  nahezu  yollständig  umgiebt;  bei  dem  Uebertritt 
bildet  sich  sowohl  oben  wie  unten  eine  Querfalte,  ligamenta  epididymidis, 
welche  manchmal  mehr  gegen  die  Mitte  hin  vordringen.  An  dem  der 
Drüse  zugekehrten  Rande  fehlt  der  Ueberzug,  da  sich  hier  die  Um- 
schlagsstelle, welche  zahlreiche  Gefässe  umschliesst,  findet;  dabei  ist 
an  dem  unteren  Ende  die  Befestigung  des  Nebenhodens  an  die  Drüse 
ausser  durch  den  Umschlag  der  serösen  Membran  nur  durch  Bindege- 
webe, an  dem  oberen  Ende  ausserdem  durch  die  Ausführungsgänge  des 
Hodens  bewirkt. 

An  der  hinteren  Seite  des  Hodens  und  des  Nebenhodens  findet 
sich  den  unteren  zwei  Dritttheilen  dieser  Organe  entsprechend,  unter 
der  Tunica  vaginalis  communis,  eine  ziemlich  beträchtliche  Lage  von 
glatten  Muskelfasern,  welche  Eölliker  die  innere  Muskelhaut 
nennt. 

Vor  dem  Kopfe  des  Nebenhodens,  etwas  nach  dessen  äusserer  Seite 
hin,  liegen  in  den  meisten  Fällen  ein  oder  mehrere  kurze  Anhänge  der 
Tuniea  vaginalis,  welche  reichlich  mit  Blutgefässen  versehen  sind  und 
welche  man  nach  ihrem  ersten  Beschreiber  Morgagni'sche  Hyda- 
tiden,  hydatides  tunica e  vaginalis,  nennt.  Eine  derselben  ist  grösser 
als  die  übrigen,  von  birnförmiger  Gestalt  und  meist  prall  mit  Flüssig- 
keit gefüllt.  Das  Bläschen  ist  mit  Zellen  an  seiner  Innenwand  belegt 
und  geht  nach  abwärts  vor  dem  Nebenhoden  her  in  einen  langen  soli- 
den Stiel  über,  welcher  sich  allmählig  im  übrigen  Gewebe  verUert. 
Dieses  Gebilde  stellt  den  Rest  des  später  zu  erörternden  Müller^- 
schen  Ganges,  eines  während  der  fötalen  Entwicklung  vorhandenen 
Gebildes  dar.  Andere  Anhänge  sind  mehr  abgeplattet  und  finden  sich 
an  dem  Hoden  imterhalb  des  Kopfes  des  Nebenhodens.  Beide  Arten 
von  Anhängen  sind  für  die  Funktion  dieser  Theile  ohne  Bedeutung. 

Mit  dem  Kopfe  des  Nebenhodens  in  Yerbindimg,  zwischen  ihm 
und  dem  Samenstrang,  hegt  zwischen  den  Blutgefässen  des  letzteren 
eine  eigen thümliche  Bildung,  das  Girald^s'sche  Organ,  cor2)s  in- 
nomine,  parepididymis.  Sie  besteht  gewöhnlich  aus  einigen  kleinen, 
unregelmässigen  Massen,  von  denen  jede  einen  Knäuel  eines  beiderseits 
geschlossenen  Kanälchens  bildet,  welches  von  Plattenepithel  ausgeklei- 
det ist;  man  kann  diese  Bildung  dadurch  zur  Anschauung  bringen, 
dass  man  das  umliegende  Gewebe  durch  Reagentien  durchsichtig  macht. 
Die  Kanälchen  sind  nach  Giraldds  als  Residuen  der  Urniere  anzu- 
sehen. 

Der  Hoden  selbst,  ohne  den  Nebenhoden,  oder  der  Hauptho- 
den,  die  Hodendrüse  ist  in  eine  feste  Kapsel,  die  Grenzhaut 
oder  Faser  haut,  tunica  albuginea,  s.  ßbrosa,  ^.  j>ropria;  eingeschlossen. 
Diese  ist  eine  imnachgiebige ,  dichte  und  ziemlich  dicke,  fibröse  Mem- 
bran von  weisser  Farbe,  welche  das  Hodenparenchym,  |>M/pa  testis, 
unmittelbar  umgiebt  und  die  Gestalt  des  Hodens  bestinmit.  Sie  be** 
steht  aus  dichten,  fibrösen  Zügen,  welche  sich  nach  verschiedenen  Rieh« 
tungen  durchweben  und  denen  nur  wenige  elastische  Fasern  beige- 
mischt sind.    In   der  vorderen  Abtheilung   ist  diese  Hülle  von  einet 
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einfachen  Lage  von  Epithel  bedectt,  -welches  von  der  OberflSche  ge- 
sehen eine  zierliche  Mosaik  von  vielseitigen  Figuren  bildet,  während 
die  Zellen  auf  der  DurchBchnittafläche  eine  niedrige  Cylindergestalt  be- 
sitzen. Dieser  Epithelüberzug  verleiht  der  vorderen  Abtheilung  des 
Haupthodens  ein  mattes,  graurothcs  Ansehen;  die  dem  Kebenboden 
anliegende  Farthie  dagegen  erscheint  mehr  weiss,  glänzend  and  besitzt 
einen  Endothelbeleg.  Dieses  hintere  Stück  ist  von  der  auf  den  Hoden 
übertretenden  Abtbeilung  des  Peritoneums,  der  Tunica  vaginalis  pro- 
pria,  überzogen,  welche  sieb  von  dem  Nebenhoden  aus  auf  den  Hoden 
umschlägt.  Nach  vom  hin  grenzt  sich  das  Peritoneum  ziemlich  scharf 
von  dem  Epitbelüberzug  des  Hodens  in  einer  meist  etwas  erhabenen, 
nnregelmäasigen  Linie  ah. 

Nach  den  üblichen  Dantellungen  überzieht  dae  Peritoneum,  oder  die  Tnnica 
Taginftlig  propria  die  gegammte  vordere  Abtheüung  des  Hodens,  l&sst  nur  die 
Abtheilung  frei,  an  welche  sich  der  Nabenhoden  anlegt  und  verwächst  innig  mit 
der  tuoicft  albuginea.  Bei  einer  genauen  Üntereuchnng  ergiebt  sich  jedoch,  da«t 
ähnlich,  wie  diea  Waldejer  für  den  Eierstoclc  nachgewiesen  bat,  so  »ach  an 
dem  Hoden  nur  ein  dem  Nebenhoden  anliegender,  schmaler  Saum  die  glänzende 
Beecbaffenheit  der  serösen  Häute  besitzt,  während  die  bei  Weitem  grSesere,  vor- 
dere Äbtheilnng  ein  mattes  Ansehen  hat;  die  Grenze  zwischen  beiden  Äbtheilnn- 
gen  ist  ziemlich  scharf,  meist  ein  klein  wenig  gezackt.  Der  matte  Theil  besitzt 
ein  äusserst  schön  anggebildetes,  nicht  sehr  hohes,  vielkantiges  Cylinderepithel, 
welches  flberall  an  dem  erhabenen  Rande  anfhOrt,  während  von  diesem  an  nach 
hinten  hin  nnr  ein  Endothel flberzng  vorhanden  ist.  Man  wird  daher  auch  hier 
eine  Unterbrechung  des  Peritonealüberzogs  annehmen  müssen,  wie  dies  todWsI- 
dejer  fOr  den  Eierstock  geschehen  ist. 

Im  Inneren  ist  das  fibröse  Gewebe  von  dem  hinteren,  durch  den 
Nebenhoden  bedeckten  Bande  aus  nach  vom  hin  auf  eine  kurze  Strecke 
weit  in  die  Substanz  der  Drüse  fortgesetzt  und  bildet  eine  unvollstän- 
dige, senkrechte  Scheidewand,  den  Highmor'schen  Körper,  corpia 
Righmori,  oder  nach  Astle;  Cooper,  mediastinum  testis.  Sie  dringt 
von  hinten  her  in  das  Innere  der  Drüse  ein,  dehnt  sich  von  oben  bis 
unten  hin  aus  und  ist  oben  breiter  als  unten.  Das  feste  Gewebe,  ans 
welchem  sie  gebildet  wird,  wird  durch  ein  Netz  von  Samenkanälcben,  sowie 
durch  Blutgefässe  durchbrochen,  welche  durch  sie  hindurchdringen. 

Fig.  386.  Fig.  386.     Querschnitt  durch    den    rechten 

menschlichen  Hoden  und  die  ihn  umge- 
benden Häute.  Vi 
Der  Schnitt  iat  durch  die  untere  Äbtheilnng 
geehrt.  1,  tunica  vaginalis  communis;  2,  tunica 
vaginalis  propria,  äussere  Äbtheilnng;  3,  spaltför- 
mige  Höhle  zwischen  tunica  vaginalis  und  Hoden- 
oberfläche;  4,  mit  Epithelübering  versehene  Ab- 
theilung der  tunica  albuginea  testig  i  5,  Uebergangs- 
stelle  der  Tunica  albaginea  in  die  Tunica  vagina- 
lis propria;  6,  lobuli  testis  auf  dem  Durchschnitte; 
7,  bindegewebige  ZQge  zwischen  den  Scheidenhin- 
ten  und  dem  Nebenhoden ;  8,  corp.  Highmori  j  9,  Ne- 
benhoden; 10,  septula  testis;  11,  Artenen  des  8a- 
menstrangs;  12,  kleinere  Aeste  der  arte»»  sperma- 
tica;  13,  Stamm  der  vena  spenuatica  intertia;  14, 
VW  äkOffttwu.    'L%\ch'avk&f^  von,  Fe.  Fismer. 
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Von  dem  vorderen  BaDde  und  den  Seiten  deaHighmor'achenEöi» 
pers gehen zalilreiche,  dünne,  fibröse  Stränge,  und  unTollständige  Schei- 
dewände, septula  testia,  voa  fibrösem  Qewebe  strahlenförmig  ausein- 
ander nnd  heften  sich  mit  ihren  äuBseren  Enden  an  die  innere  FlSche 
der  Faserhant  an  den  verschiedensten  Stellen  an;  sie  helfen  hierdurch 
die  allgemeine  Form  des  Hodens  herstellen  und  nrnschliesBen  die  ein- 
Ketnen  Läppchen,  aus  welchen  das  Eodenparenchym  zusammengesetzt 
ist.  Die  gesammte  innere  Oberfläche  der  Faserhaut  ist  von  einer  gros- 
sen Zahl  feiner  Blntgeßisee  bedeckt,  welche  durch  ein  zartes  Bindege- 
websnetz  getragen  werden  und  aus  den  Verzweigungen  der  Vasa  sper- 
mstica  bestehen.  A.ehnUche  Gefässnetze  finden  sich  an  den  Fortsätzen 
der  Albugiuea  in's  Innere,  durch  welche  die  Qefäase  ihre  Verbreitung  in 
die  Drüsensubstanz  selbst  finden.  Dieses  Gefassnetz  zusammen  mit  dem 
es  stützenden  Bindegewebe  nennt  A.  Cooper  tunica  vascii/osa. 

Die  eigentUche  Uruscnsubstanz  des  Hodens  ist  eine  weiche,  aber 
fest  zusammenhaltende,  röthUch-gelbe  Hasse,  welche  in  zahlreiche  kleine 
Läppchen  von  konischer  Form  getheilt  ist;  diese  hegen  mit  ihren 
breiteren  Ehiden  gegen  die  Oberfläche  des  Hodens,  mit  ihren  spitzen 
Enden  gegen  den  Highmor'sohen  £örper  hin. 

Die  Zahl  dieser  Hodenläppchen,  lobuii  ieslis,  wird  vonBerres 
auf  250,  von  Eranae  auf  400  geschätzt;  sie  wechseln  in  ihrer  Grösse, 
je  nach  ihrer  Lage,  indem  diejenigen,  welche  in  der  Mitte  der  Drüse 
liegen  and  gegen  ihren  vorderen  Band  hin  reichen,  länger  und  breiter 
als  die  übrigen  siod.  Sie  bestehen  fast  vollständig  aus  kleinen,  gewun- 
denen Ean&lchen,  den  Samonkanälchen,  canaliculi,  s.  ductus,  s. 
tiibtUi  aeminaUs,  s.  seminiferi,  8.vascula  serpmiina,  in  deren  Innerem  die 
Samenäüssigkeit  entsteht.    Jedes  Läppchen  enthält  ein,  zwei,  drei  oder 

Fig.  387.     Schema   dfls  yertikalBchnittea    eines  Fig.  387. 

Uodem  sarDem  od  stration  der  Änordnang  der 
L&ppchen  and  Eanälchen. 

L&nge  und  DorchnieMei  der  Ean&lchen  lind  nicht 
gans  die  natDrlicben.  aa,  ca  einzelnen  L&ppchen  aufge- 
wundene Samenk  anziehen  i  b,  vaia  recta;  o,  rete  vucn- 
loaum;  d,  rasa  efferentia  mit  dem  üeborgang  in  die  coni 
Tatculosi;  1,  Kopf,  e,  EOrpeT,  g,  Schwane  des  Nebenho- 
den! ;  b,  Samenleiter;  f,  Durchschnitt  durch  den  hinteren 
Theil  der  Faserhant ;  a,  eorpna  Higbmori ;  i,  i,  fibrttae 
Forts&tie  deaselben  swiaohen  die  L&ppchen. 

noch  mehr  aufgewundene  Eanälchen,  deren  EnSael 
bei  vorsichtiger  Präparation  unter  Wasser  mehr 
oder  weniger  vollständig  aufgelöst  werden  können. 
Lauth  schätzt  ihre  Gesammtzahl  auf  840  mid  je  ihre  Länge  auf  etwa 
60 — 75  Cm.,  so  dass  ihre  Gesammtlänge  etwa  zwischen  500 — 600  Meter 
betragen  würde,  während  nach  Krause  sie  nur  etwa  halb  so  gross 
wäre.  Ihr  der  ganzen  Länge  der  Eanälchen  nach  nahezu  gleich  gros- 
ser Durchmesser  beträgt  0,1  —  0,2  Mm,  Sie  zeigen  zwei  Arten  von 
Anfwickeluug ;  jedes  Eanälchen  ist  nämlich  gleiohmäa&i%  ^üa.  «afi^v^ 
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wickelt,  so  dass  es  ein  granulirtes  Aussehen  bekommt,  und  auBserdem 
sind  die  dadurch  entstandenen  Stränge  nochmals  in  zusammengesetzte 
Falten  gelegt,  welche  der  Länge  der  Läppchen  nach  zusammengedraDgt 
sind;  es  kommt  dabei  öfters  vor,  dass  Kanälchen,  welche  an  einem 
Ende  weit  von  einander  getrennt  sind,  am  anderen  Ende  sich  dicht 
mit  einander  verbinden;  auf  diese  Weise  wechselt  die  Anordnung  der 
Substanz  in  den  Läppchen  mannigfach.  Diese  Verschiedenheit  in  der 
Anordnung  ist  auch  die  Ursache,  wesshalb  die  Bestimmung  der  Zahl 
der  Läppchen  so  schwer  ist  und  von  den  einzelnen  Anatomen  verschie- 
den angegeben  wird.  Die  Wände  der  Samenkanälchen  bestehen  aus 
einer  Bindegewebsmembran ,  welcher  nach  innen  hin  eine  Membrana 
propria  anliegt  und  mit  einer  einfachen  Lage  von  rundlichen  und  po- 
lygonalen, granulirten  Kernzellen  belegt  ist;  häufig  findet  man  den  ge- 
sammten  Kanal  mit  solchen  Zellen  erfüllt,  so  dass  kein  Lumen  im  In- 
neren unterscheidbar  ist.  Bei  älteren  Personen  finden  sich  zahlreiche 
Fett-  und  Pigmentkomchen  im  Inneren  der  Zellen  und  verleihen  ihnen 
eine  bräunliche  oder  gelbliche  Farbe ,  die  sich  dann  auch  auf  die  ge- 
sammten  Hodenkanälchen  übertragen  kann.  Die  Wände  sind  fest  und 
können,  wie  aus  den  Injectionen  hervorgeht,  einen  ziemlich  bedeuten- 
den Druck  aushalten. 

Die  Samenkanälchen  beginnen,  wie  es  scheint,  in  doppelter  Weise. 
Es  sind  nämlich  in  geringer  Zahl  geschlossene,  blinde  Enden  an  ihnen 
beobachtet,  welche  im  Inneren  der  Läppchen  verborgen  sind,  und  aus- 
serdem sieht  man  äusserst  häufig  anastomotische  Bogen  und  Schlingen, 
welche  die  benachbarten  Kanälchen  unter  einander  verbinden.  Der 
oben  geschilderte,  geschlängelte  Verlauf  der  Kanälchen  wird  vorzugs- 
weise im  Inneren  der  Läppchen  beobachtet;  je  mehr  sich  diese  dem 
Corpus  Highmori  nähern,  um  so  weniger  stark  sind  die  Windungen; 
an  dieser  Stelle  selbst  verlaufen  die  Kanälchen  noch  leicht  gebogen, 
alsdann  werden  sie  gerade.  Die  einzelnen  Kanälchen  eines  Läppchens 
und  dann  diejenigen  benachbarter  Läppchen  verbinden  sich  unter  ein- 
ander zu  immer  weiteren  Kanälchen,  welche  in  das  fibröse  Gewebe  des 
Mediastinums  eindringen  und  dort  zwischen  den  Aesten  der  Blutgefässe 
her  verlaufen. 

Diese  grosseren  Samenkanälchen,  wegen  ihres  geraden  Verlaufes 
auch  gerade  Samenkanälchen,  tiibuli  recti,  s.  ductuli  recti,  s.  vom 
recta,  genannt,  besitzen  einen  Durchmesser  von  etwa  0,25  —  0,35  Mm. 
und  sind  etwa  60—100,  manchmal  auch  mehr  an  der  Zahl.  Sie  dringen 
nach  hinten  und  oben  durch  das  fibröse  Gewebe  hindurch  und  bilden 
ein  dichtes  Netzwerk  von  Kanälchen,  das  Hodennetz,  rete  testis,  s. 
rete  vasculosum  Hallen,  s.  plexus  seminalü,  welches  längs  dem  hinteren 
Theile  des  Hodens  in  der  Substanz  des  Corpus  Highmori  und  vor  den 
Verästelungen  der  Blutgefässe  bei  ihrem  Eintritte  in  den  Hoden 
ausgebreitet  liegt.  Die  Kanälchen  des  Netzes  haben  sehr  dünne  Wan- 
dimgcn  und  sind  so  innig  mit  dem  Fasergewebe  des  Highmo  raschen 
Körpers  verbunden,  dass  nach  Kölliker  „dieselben  mehr  nur  wie  von 
t^inem  Ffiasterepithel  ausgekleidete  Lücken  in  dem  derben,  fibrösen  (}e- 


webe  des  Highmor'aclien  EÖrpere  erscheinen."    Sie  füliren  das  Sekret 
zum  oberen  Ende  des  Hodens,  wo  sie  in  die  Yasa  efferentia  übergehen. 

Fig.  388.    Die   Ho  denkanälcheu    mit  Quecksilber 
gefollt,  nach  Haller. 

a,  Rauptboden  oder  Hodendrüee ;  b,  Eftnälchen  im  Inneren 
deraetben ;  c,  rete  vaiculoflum ;  d,  vasa  efferentia  mit  ihrem 
Uebergan^e  in  die  coni  vaeculoai;  e,  globtu  major,  i.  caput 
epididjmidis ;  f,  corpus  epididymidig;  g,  globns  minor,  s.  cauda 
epididjmidisj  b,  vas  defeiens,  von  dem  globna  minor  aufstei- 
gend. 

Die  Faserbaut  des  Hodens  wird  am  oberen  Ende 
des  hinteren  Bandes  Ton  zwölf  bis  fünfzehn,  höchstens 
zwanzig  ausführenden  Eanälchen,  vasa  efferen- 
ti<i  iesfis,  s.  Granfiana,  s.  excretoria,  durchbrochen,  welche 
von  unten  her  in  den  Eopf  des  Nebenhodens  eindrin- 
gen und  diesen  zum  Theil  bilden  helfen.  Bei  dem 
Durchtritte  durch  die  Hülle  des  Hodens  von  dem  Ho- 
dennetz aus  sind  die  ausführenden  Eanfilchen  gerade, 
allein  je  näher  sie  zu  dem  Kebenhoden  gelangen,  um  so  mehr  winden 
sie  sich  wiederum  auf  und  bilden  kloine,  kegelförmige  Parthieen,  Sa- 
menkegel, coni  lancii/osf,  s.  corpora  pyramidalia,  deren  breite  Grund- 
fläche gegen  den  Kebenhoden,  deren  Spitzen  gegen  den  Hoden  hin  ge- 
richtet sind.  Die  Wände  dieser  Eanälchen  bestehen  aus  Bindegewebe 
und  aus  längs  und  quer  verlaufenden  Muskelfasern.  Die  grössten 
Eegel  sind  etwa  12  Mm.  hing  und  bestehen  aus  je  einem  einzigen  stark 
aufgewickelten  Kanäle,  welcher  16—20  Cm.  Länge  hat.  Der  Durchmes- 
ser dieser  Kanälcfaen  nimmt  von  der  Äuatrittsstelle  aus  dem  Hoden  bis 
zum  Uebergange  in  den  gemeinsamen  Qang  von  0,8  Mm.  allmfifalig  bis 
zu  0,5  Mm.  ab.  An  dem  Eopf  des  Kebenhodens,  welcher  vorzugsweise 
ans  den  ausführenden  Samenkanälchen  und  den  Samenkegeln  gebildet 
wird,  vereinigen  sich  die  letzteren  in  Zwischenräumen  von  2 — 10  Cm. 
mit  dem  einfachen  Nebenhodenkanal,  der  durch  Umbiegen  des  obersten 
Tas  efferens  seinen  Anfang  nimmt.  Dieser  Nebenhodenkanal,  vaa 
epididymidis,  windet  sich  gleichfalls  sehr  stark  auf,  so  dasa  die  Ein- 
mündungsstellen  der  Samenkegel  auf  diese  Weise  dicht  an  einander  zu 
liegen  kommen.  In  diesem  gewundenen  Zustande  setzt  sich  der  Neben- 
hodenkanal zum  Körper  and  Schwänze  des  Kebenhodens  fort,  die  er 
ganz  allein  bildet. 

DcrEanal  dos  Nebenhodens  zieht,  in  sehr  zahlreiche  Windun- 
gen aufgewickelt,  vom  oberen  Ende  bis  unterhalb  das  untere  Ende  des 
Hodens  herab  und  bildet  hier  den  Schwanz,  dann  biegt  er  sich  wieder 
hinter  diesem  nach  aufwärts  und  geht  allmähhg  in  den  Samenleiter 
über.  Wenn  seine  zusammengesetzten  Windungen  entwirrt  sind,  besitzt 
er  eine  Länge  von  5 — 6  Metern.  Die  feinsten  Windungen  werden  durch 
sehr  feine  Züge  von  Bindegewebe  an  einander  gehalten  und  zwischen  den 
breiteren  Abtheilungen  des  Knäuels,  den  sogenaimten  Nebenhoden- 
läppchen,  lohuU,  s.  lobi  epididymidis ,  liegen  noch  grössere  Mengen 
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von  Bindegewebe,  welche  mit  der  UmhülluDg  des  Nebenhodens  zusam- 
menhängen.  Der  Kebenhodcnkanal  besitzt  Anfangs  einen  Durchmesser 
von  etwa  0,5  —  0,4  Mm.  und  wird  gegen  den  Schwaaz  hin  allmählig 
enger  bis  zu  0,3  Mm.  Durchmesser.  Nachher  nimmt  er  an  Weite  wie- 
derum allmählig  zu,  verläuft  weniger  gewunden  und  geht  dann  in  den 
Samenleiter  über. 

Die  Anfangs  sehr  dünnen  Wände  des  Kanals  werden  gegen  das 
Ende  des  Nebenhodens  hin  beträchtlich  dicker.  Die  Wand  zeigt  dabei 
in  ihrem  Bau  die  Uebergänge  von  dem  Bau  der  Hodenkanälchen  zu 
demjenigen  des  Samenleiters;  ihr  innerer  Epithelialbeleg  besteht  aus 
Flimmerepithel  und  zwar  werden  von  den  ausführenden  Eanälchen  ge- 
gen den  Nebenhodenkanal  hin  die  Flimmerhaare  tragenden  Zellen  nach 
und  nach  grosser;  gegen  das  untere  ^nde  des  Nebenhodenkanals  ver- 
schwindet das  Flimmerepithel  wiederum. 

Abirrendes  Gefäss.  —  Unter  abirrendem  Gefäss,  vas  aber- 
rans  Halleri,  8.  appendix,  versteht  man  einen  langen,  engen  Kanal  oder 
Divertikel,  welches  durch  Haller  entdeckt  wurde,  von  dem  unteren 
Theile  des  Nebenhodenkanals,  oder  dem  Anfange  des  Samenleiters  ab- 
geht und  sich  aufgewunden  ziemlich  weit  nach  oben  zwischen  die 
Gefasse  des  Samenstrangs  hin  erstreckt,  wo  er  blind  endigt.  Manchmal 
ist  dieser  Kanal  verzweigt,  oder  es  gehen  mehrere  solcher  Kanälchen 
von  dem  Hauptkanale  ab;  sie  stellen  Reste  des  Wolffschen  Korpers 
dar  und  stimmen  in  ihrer  Struktur  mit  derjenigen  der  Samenkanälchen 
überein.  Nach  Luschka  finden  sich  auch  ähnliche,  nicht  mit  dem 
Kanäle  des  Nebenhodens  zusammenhängende  Bildungen,  welche  den 
Charakter  einfacher,  seröser  Cysten  besitzen. 

Der  Sameuleiter. 

Der   Samenleiter,    Ausführungsgang    des    Hodens,    vas 
de/erens,  s.  ductns  deferens,  s.ductus  spennatlciis  y  s.  d,  excretorius  tesfis, 
ist  ein  fester,  harter,  runder  Kanal,  welcher  die  Fortsetzung  des  Neben- 
hodenkanales  bildet.    Er  beginnt  an  dem  unteren  Ende  des   Nebenho- 
dens und  steigt  Anfangs  leicht  gewunden ,  später  gerade  an  der  inneren 
Seite  des  Nebenhodens  und  der  hinteren  Abtheilung   des  Hodens,  von 
beiden  jedoch  durch  die  zu  diesen  Theilen  gehörenden  Blutgefässe  ge- 
trennt, in  die  Höhe.    Er  setzt  sich  dann  in  den  Samenstrang  fort  und 
läuft  in  demselben  mit  den  ßlutgefässen  und  Nerven  bis  zum   inneren 
Leistenring  empor.    Zwischen  dem  Nebenhoden  und  dem  äusseren  Lei- 
stenring verläuft  er  nahezu  senkrecht  und  liegt  in  dem   Samenstrang 
hinter  den  Samengefässen,  von  welchen    er  .leicht    durch    seine    Härte 
unterschieden    werden    kann.     Dem    Leistenkanale  folgt  er  mit  diesen 
Theilen  nach  oben,  aussen  und  hinten  hin,  verlässt   die  Samengefösse 
am  inneren  Leistenring  und  wendet   sich  dann  plötzlich  nach  abwärts 
und  hinten  gegen  das  Becken  zu.    Er  zieht  beim  Durchtritt  durch   die 
Bauchwand  an  der  äusseren  Seite  der  A.   epigastrica  inferior  her,   ge- 
langt   dann   unter  dem   Bauchfelle  zur    Seite    der  Blase,    biegt    sich 
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rückwärts  und  abwärts  zur  unteren  Seite  derselben  und  wendet  sich 
dann  nach  vom  und  innen;  dicht  neben  der  Mittellinie  erreicht  er  die 
Basis  der  Yorsteherdrüse.  Bei  seinem  Verlaufe  im  Becken  zieht  er  über 
der  obliterirten  Nabelarterie  (Lig.  vesicale  laterale)  her  und  tritt  an  die 
innere  Seite  des  Harnleiters.  Jenseits  dieser  Stelle  liegt  ihm  das  Bauch- 
fell nicht  mehr  an;  er  verbindet  sich  vielmehr  ziemlich  fest  mit  der 
Wand  der  Harnblase  und  berührt  ebenso  die  vordere  Wand  des  Mast- 
darms, wobei  er  sich  allmählig  dem  Samenleiter  der  anderen  Seite 
nähert.  An  dein  Blasengrunde  liegen  dann  die  befden  Samenleiter 
dicht  neben  einander  zwischen  zwei  länghchen  Aussackungen,  den  Sa- 
menbläschen; dicht  an  der  Basis  der  Vorsteherdrüse  verbindet  sich 
jederseits  der  Samenleiter  mit  dem  Ausführungsgange  des  an  seiner 
äusseren  Seite  gelegenen  Samenbläschens,  wodurch  die  gemeinschaft- 
lichen Samengänge,  ductus  ejaculatorii,  entstehen. 

Der  gesammte  Samenleiter  besitzt  eine  Länge  von  50  —  60  Cm., 
wobei  etwa  30  —  40  Cm.  auf  den  nicht  gewundenen  Theil  kommen  • 
unter  26  Fällen  war  der  linke  Samenleiter  24  mal,  gewöhnlich  um  1  — 
3  Cm.  länger  als  der  rechte;  2 mal  waren  beide  gleich;  in  einem  Falle 
differirte  ihre  Länge  zu  Gunsten  des  linken  um  6  Cm.  Fast  in  ihrer 
ganzen  Länge  sind  die  Samenleiter  cylindrisch  oder  leicht  zusammenge- 
drückt und  besitzen  einen  mittleren  Durchmesser  von  3,0 — 3,5  Mm.;  ge- 
gen sein  unteres  Ende  hin,  unter  der  Blase  erweitert  er  sich  allmählig 
zu  der  Ampulle  (Henle)  und  nimmt  dann  bis  zur  Vereinigung  mit 
dem  Ausführungsgange  der  Samenbläschen  wiederum  an  Weite  ab,  wo- 
durch diese  Erweiterung  ein  spindelförmiges  Ansehen  erhält. 

Die  Wand  des  Samenleiters  ist  sehr  dick  und  fest  und  veran- 
lasst vorzugsweise  die  Dicke  des  ganzen  Strangs,  da  das  Lumen  des 
Kanals  nur  den  fünften  bis  sechsten  Theil  desselben  beträgt  An  der 
Ampulle  ist  der  Kanal  beträchtlich  weiter  und  die  Wände  sind  verhält- 
nissmässig  dünner. 

Ausser  einer  äusseren,  fibrösen  Hülle  und  der  inneren  Auskleidung 
durch  die  Schleimhaut  besitzt  der  Samenleiter  eine  mittlere,  dicke  und 
dichte,  elastische,  stark  gelbliche  Membran.  Dieselbe  besteht  vorzugs- 
weise aus  der  Länge  nach  verlaufenden,  glatten  Muskelfasern,  die  in 
einer  stärkeren  äusseren  und  einer  schwächeren  inneren  Lage  angeord- 
net sind  und  zwischen  denen  sich  eine  mittlere  Kreisfaserschichte  findet, 
ausserdem  enthält  sie  Bindegewebe  und  eine  geringe  Menge  von  elasti- 
schen Fasern.  Nach  E.  H.  Weber  zeigt  der  Samenleiter  bei  lebenden 
Hunden,  Katzen  und  Kaninchen  auf  elektrische  Reizung  peristaltische 
Bewegungen. 

Die  Oberfläche  der  Schleimhaut  ist  blass  und  in  drei  oder  vier 
Längsfältchen  gelegt;  in  dem  erweiterten  Theile  (Ampulle)  besitzt  de 
zahlreichere,  netzförmig  angeordnete  Fältchen,  wodurch  imregelmässig 
vieleckige  Vertiefungen  oder  Grübchen  umschlossen  werden,  welche 
diesem  Theile  eine  gewisse  Aehnlichkeit  mit  den  Samenbläsdien  ver- 
leihen.   Ihre  äussere  Abtheilung  enthält  eine  grosse  Menge  von  elasti" 
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sehen  Fasern.    Innea  ist  sie  bedeckt  von  einer   einfachen    Lage    Ton 
Pflasterepithel. 

SnaeablbclieB  nnl  AnupritiaigskuHk. 

Die  Samenbläschen,  vesiculae  seminales,  sind  zwei  hSulige  Be- 
hälter, von  denen  auf  jeder  Seite  je  einer  an  dem  Blasengrunde ,  zwi- 
schen diesem  und  dem  Mastdarme  liegt.  Wenn  sie  ausgedehnt  sind, 
stellen  sie  zwei  läogliche,  sackförmige  Gebilde  dar,  welche  oben  etwas 
abgeflacht,  unten  gewölbt  und  fest  an  die  Harnblase  angeheftet  sind; 
nach  hinten  und  oben  hin  sind  sie  weiter,  während  sie  nach  vom  und 
nnten  hin  schmäler  werden.  Sie  besitzen  im  Kittel  (26  Messungen)  eine 
Länge  von  4,0—5,0  Cm.  und  eine  Breite  von  1,5 — 2,4  Cm,;  doch  wech- 
selt ihre  Grösse  bei  verschiedenen  Personen  und  meist  sind  sie  auf  bei- 
den Seiten  nicht  gleich  gross. 

Fig.  339.  Blaiensrand  beim 
Manne,  mit  den  Harnleitern, 
den  SsmenbläBchen,  den  Sa- 
menleitern und  der Vorsteher- 
drflHe,  nach  Haller.    >/> 

ft,  HOlie  der  ümschlagsstelle  dn 
Bauchfell!  zam  HABtdarm ;  b,  oberer 
Theil  der  Blase,  an  welchem  darch 
Loitrennen  deg  Banchfella  die  L&ng»- 
mnskulatnr  blon gelegt  ist;  i,  Samen- 
leiter; e,  AuBspri  tiungsk  an  Kleben ;  s, 
B,  SamenbläBcben ;  das  linke  ist  in 
Beiner  natürlichen  Lage,  an  dem  rech- 
ten Bind  die  einzelnen  Abtheilungen 
aus  einander  präparirti  p,  Vorsteher- 
drüBe;  m,  ein  kleines  Stück  des  hitn- 
tigen  Theila  der  HarnrOhre;  v,  n.die 
Harnleiter,  Ton  denen  der  recht«  et- 
was lur  Seite  gebogen  ist. 

Ihre  hinteren,  abgestnmpflen 
Enden  sind  weit  von  einander 
getrennt,  während  sie  nach  vorn 
hin  einander  entgegen  laufen  und  hinter  der  Vorsteherdrüse  nur  die  bei- 
den dicht  an  einander  liegenden  Samenleiter  Zwischen  sich  lassen.  Die 
Samenbläschen  ruhen  auf  dem  Mastdärme  auf,  von  dem  sie  jedoch  noch 
durch  eine  Schichte  der  Fascia  recto-vesicalis ,  welche  sie  an  den  Bla- 
sengrund  andrückt,  getrennt  sind,  Sie  helfen  hierbei  den  kleinen,  drei- 
eckigen Raum  von  den  Seiten  her  begrenzen,  mit  welchem  der  Blasen- 
gnind  sich  an  den  Mastdann  anlegt,  ein  Raum,  der  nach  hinten  und 
oben  durch  die  UmaclilagBstelle  des  Bauchfells  abgegrenzt  wird. 

Jedes  Samenbläechcn  besteht  aus  einem  etwas  gewundenen  nnd 
vielfach  gegen  sich  selbst  zurückgebogenen  Schlauche ,  welcher  durch 
feste,  bindegewebige  Züge  in  dieser  Stellung  zurückgehalten  wird; 
hierdurch  erhält  das  Gebilde  das  Ansehen  eines  mit  zahlreichen  Aus- 
buchtungen versehenen  Sackes.  Löst  man  die  Verbindungen  und  rollt 
den  Schlauch  auf,  so  besitzt  er  eine  Länge  von  10  — 12  Cm.  und  eäne 
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Weite  von  0,5  Cm.  Sein  hinteres  Ende  ist  geschlossen  und  bildet  einen 
filindsack  und  ausserdem  finden  sich  noch  gewohnlich,  wenn  auch  nicht 
immer,  längere  oder  kürzere  blindsackförmige  Aeste  oder  Ausbuchtun- 
gen, welche  seitwärts  von  ihm  abgehen.  Das  vordere  Ende  des 
Schlauches  oder  des  Samenblaschens  selbst  ist  gerade  und  enge  und 
endet  an  der  Basis  der  Prostata  in  der  Weise,  dass  es  sich  nach  innen 
hin  mit  dem  verengten,  vorderen  Ende  des  entsprechenden  Samenleiters 
unter  einem  sehr  spitzen  Winkel  vereinigt  und  so  den  gemeinsamen 
Samengang  oder  Ausspritzungsgang  bilden  hilft. 

In  ihrer  Struktur  stehen  die  Samenbläschen  den  Ampullen  der  Sa- 
menleiter ziemlich  nahe.  Ausser  einer  äusseren,  mit  der  Fascia  recto- 
vesicalis  in  Yerbindung  stehenden,  bindegewebigen  Hülle,  besitzen  sie 
eine  selbstständige,  feste  und  ziemlich  elastische  Membran,  welche  aus 
weissen,  glatten  Muskelfasern  und  gelblichen,  elastischen  Fasern  zusam- 
mengesetzt ist.  Auch  in  den  äusseren  Umhüllungen,  namentlich  nach 
hinten  hin  finden  sich  Muskelfasern,  welche  von  der  unteren  Seite  der 
Blase  aus  in  der  Quer-  und  Längsrichtung  über  sie  hinweg  ziehen. 
Ihre  Schleimhaut  ist  blass  imd  besitzt  eine  braunlich-graue  Farbe;  sie 
ist  wie  diejenige  der  Ampulle  der  Samenleiter  und  die  der  Oallenblase 
zu  netzförmig  verbundenen  Fältchen  erhoben,  welche  ziemlich  tiefe 
Grübchen  einschliessen;  ihr  Epithelium  besteht  aus  leicht  granulirten 
Plattenepithelzellen. 

Die  Samenbläschen  dienen  zum  Theil  als  Aufnahms-  und  Aufbe- 
wahrungsorgane für  den  Samen,  wie  dies  eine  mikroskopische  Unter- 
suchung ihres  Inhaltes  ergiebt;  allein  sie  enthalten  neben  den  Samen- 
fäden eine  weisse,  zähe  Flüssigkeit,  welche  sich  der  Samenflüssigkeit 
beimischt,  in  ziemlich  reichlicher  Menge. 

Die  zwei  gemeinsamen  Samengänge,  oder  Ausspritzungs- 
kanälchen,  ductns  semlnales  commnneSy  s.  ejaciUiUorii ,  s.  excretorii, 
entstehen  an  jeder  Seite  durch  die  Vereinigung  der  verschmälerten 
Enden  der  entsprechenden  Samenleiter  und  Samenbläschen  dicht  an 
dem  hinteren  Bande  der  Vorsteherdrüse.  Von  dieser  Stelle  aus  ver- 
laufen sie  nach  vorn  und  aufwärts  und  nähern  sich  zugleich  der  Mit- 
tellinie; dann  dringen  sie  dicht  nebeneinander  zwischen  dem  mittleren 
und  den  beiden  seitlichen  Lappen  durch  die  Vorsteherdrüse  nach  vom.  Nach 
einem  Verlaufe  von  etwa  zwei  Centimeter  Länge,  wobei  sie  nach  vom 
hin  noch  etwas  enger  werden,  münden  sie  an  dem  Boden  der  Pars 
prostatica  der  Harnröhre  mit  zwei  kleinen ,  schlitzförmigen  Oeffnungen, 
von  denen  je  eine  jederseits  an  dem  vorstehenden  Rande  des  .Samen- 
hügels dicht  neben  der  Mündung  des  Uterus  mascuUnus  liegt.  Ein 
kurzes  Stück  der  Ausspritzungskanäle  verläuft  dabei  in  den  seitlichen 
Wandungen  der  Tasche. 

Die  Wände  der  gemeinschaftlichen  Samengänge  sind  im  Vergleich 
zu  denen  des  Samenleiters  und  der  Samenbläschen  sehr  dünn.  Die 
feste,  äussere  Hülle  verschwindet  bei  dem  Eintritte  der  Gänge  in  die 
Vorsteherdrüse  fast  vollständig,  doch  können  Muskelfasern,  welche  mit 
den  Gängen  verlaufen,  in  diese  Abtheilung  verfolgt  werden.    Sie  ma- 
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chen  allmShlig  elastischen  Fasernetzen  Platz,  welche  um  die  Säulen- 
gänge eine  nachgiebige,  cayernose  Schichte  bilden  und  so  vorübergehende 
Ausdehnungen  derselben  begünstigen.  Die  Schleimhaut,  Anfangs  noch 
gefaltet,  verliert  diese  Fältchen,  sowie  ihre  Drüsen  nach  und  nach, 
wird  vollständig  glatt  und  geht  dann  in  die  Schleimhaut  der  Harn- 
röhre über. 

Die  Sameng^ge  sind  dazu  bestimmt,  die  in  den  Samenbläschen 
und  den  Samenleitern  enthaltenen  Flüssigkeiten  in  die  Harnröhre  über- 
zuführen. 

GefSsse  und  NerTen  des  Btdens. 

Die  Blutgefässe  und  Nerven  der  Hoden  und  ihrer  ausführenden 
Theile  stammen  aus  anderen  Quellen  als  diejenigen  ihrer  Häute. 

Die  Samenarterie,  a.  spermatica  interna,  ist  ein  dünner,  aber 
sehr  langer  Ast,  welcher  aus  der  Bauchaorta  oder  der  Nierenarterie 
entspringt,  an  der  hinteren  Bauchwand  her  zu  dem  hinteren  Bauch- 
ringe zieht  und  von  hier  an  mit  dem  Samenstrange  zu  dem  Hoden 
verläuft.  In  dem  früheren  Fötalleben  ist  ihr  Verlauf  viel  kürzer,  weil 
zu  jener  Zeit  der  Hoden  in  der  Nähe  der  Stelle  der  Aorta  liegt ,  von 
welcher  die  Arterie  entspringt.  In  der  Nähe  des  Hodens  giebt  die- 
ses Gefäss  seine  Aeste  zu  dem  Nebenhoden  imd  theilt  sich  dann  in 
weitere  Aeste,  welche  die  Faserhaut  des  Hodens  von  hinten  her  durch- 
dringen und  durch  das  Corpus  Highmori  in  den  Hoden  gelangen. 
Einige  von  ihnen  verlaufen  der  Innenfläche  der  Faserhaut  entlang, 
während  andere  mit  den  fibrösen  Scheidewänden  zwischen  die  Läpp- 
chen eindringen.  Die  feinsten  Verzweigungen  gehen  dann  mit  den  die 
einzelnen  Samenkanälchen  begleitenden,  bindegewebigen  Verbindungen 
zu  diesen. 

Der  Samenleiter  empfängt  einen  Zweig  aus  der  oberen  Blasen- 
arterie, welcher  seine  Häute  versorgt  und  bis  in.  den  Hodensack  vor- 
dringt, wo  er  mit  der  Samenarterie  Verbindungen  eiugeht. 

Die  Samenvenen  haben  ihren  Ursprung  in  dem  Hoden  und  Ne- 
benhoden, an  deren  hinterer  Seite  sie  hervortreten;  sie  verbinden  sich 
hier  vielfach  miteinander  und  bilden  ein  Geflecht,  plexus  pampini/ormis. 
Aus  diesem  gehen  zwei  bis  drei  Venen  hervor,  welche  mit  dem  Samen- 
strang zur  Bauchhöhle  verlaufen,  dann  der  Samenarterie  nach  oben 
und  hinten  hin  folgen  und  sich  zu  einem  Gefässe  vereinigen,  welches 
auf  der  rechten  Seite  zur  unteren  Hohlader ,  links  zur  Nierenvene 
hinzieht. 

Die  Lymphgefässe  begleiten  die  Blutgefässe  nach  oben  und 
dringen  in  die  Lumbardrüsen  ein,  welche  zu  beiden  Seiten  der  Wirbel- 
säule neben  den  grossen  Blutgefässen  liegen.  Nach  Ludwig  und 
Tom 88  beginnen  sie  als  grössere  Netze,  welche  die  Zwischenräume 
zwischen  den  Samenkanälchen  einnehmen. 

Die  Nerven  stammen  vom  Sympathicus.  Der  Plexus  spermaticuB 
bildet  ein  äusserst  feines  Geflecht,  welches  um  die  Samenarterie  herum- 
liegt und  nach  rückwärts  mit  dem  Aortengefleeht  zusammenhängt.    £8 
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empfangt  einige  Zweige  von  dem  Plexus  hypogastricus,  welche  die  Ar- 
terie des  Samenleiters  begleiten. 

Die  Samenbläschen  empfangen  Aestchen  der  Aa.  haemorrhoidales  me- 
dia et  inferior;  die  Vonen  und  Lymphgefasse  entsprechen  dem  Ver- 
laufe derselben  und  die  Nerven  stammen  aus  dem  Plexus  hypoga- 
stricus. 

Samen.  —  Die  männliche  Zeugungsflussigkeit  oder  der  Samen, 
Sperma,  stellt  eine  dicke,  fadenziehende,  weissliche  Flüssigkeit  dar,  wel- 
che aus  der  eigentlichen  Samenflüssigkeit  und  aus  darin  suspendirten 
festeren  Bestandtheilen  zusammengesetzt  ist.  Sie  ist  ein  zusammenge- 
setztes Produkt  der  Hoden  und  der  accessorischen  drüsigen  Gebilde 
des  Geschlechtsapparates.  Die  ersteren  sind  die  Bildungsstätte  für  die 
Samenfäden  und  für  eine  geringe  Menge  zu  ihrer  Weiterbeforderung 
nothwendiger  Flüssigkeit;  die  letzteren  sondern  nur  schleimige  Flüssig- 
keiten ab. 

Die  Samenflüssigkeit  ist  farblos,  durchsichtig  und  eiweissartig, 
von  alkalischer,  oder  neutraler  Reaktion;  soweit  sie  vom  Hoden  pro- 
ducirt  wird,  ist  sie  geruchlos  und  erst  durch  die  Zumischung  der  an- 
deren Säfte  nimmt  sie  einen  eigenthümlichcn ,  süsslichen  Geruch  an. 
In  ihr  sind  suspendirt  Epithelzellen  aus  den  verschiedenen  Abtheilun- 
gen des  Geschlechtsapparates,  Fetttröpfchen,  feine  körnige  Partikelchen, 
sogenannte  Samenkörnchen  und  die  Samenfäden. 

Die  Samenkörnchen  sind  äusserst  kleine,  runde,  farblose  Eör- 
perchen,  welche  allem  Anschein  nach  Schleimpartikelchen  darstellen. 

Fig.  390.    Samenfäden    aas    der    Genital-  Fig.  390. 

tasche   des    Hermaphroditen    (?)    Katha- 
rina Hohmann.    *»/i  «  o    fc  ^ 

a,  a,  von  vom  mit  stark  gebogenen  Schwänzen ; 
b,  b,  von  der  Seite;  c,  c,  von  vorn  mit  mehr  ge- 
raden Fäden.     Zeichnung  von  Fr.  Fismer. 

Die  Samenfäden,  Samenthierchen, 
Spermatozoiden,  fila  spennatica ,  s,  sper- 
matozoa  j    sind   eigenthümliche   Körperchen, 

welche  innerhalb  des  lebenden  Hodens  und  der  Samenwege  und  eine 
Zeit  lang,  nachdem  sie  aus  den  Geschlechtsorganen  entfernt  sind,  eine 
sehr  energische  Bewegung  besitzen.  Jedes  besteht  aus  einem  dickeren 
und  kürzeren,  abgeflacht  länglich  runden  Theil,  dem  Körper  oder 
Kopf,  und  einem  laugen,  dünnen,  fadenförmigen  Stücke,  dem  Faden 
oder  Schwanz.  Der  Kopf  ist  3— 5f»  lang,  2— 3/i*  breit  und  1,0— 1,6  f» 
dick,  der  Schwanz  besitzt  eine  Länge  von  35—50  /*  und  ist  bedeutend 
dünner  als  der  Kopf.  Der  Kopf  besitzt  meist  einen  kleinen  Fleck ;  an 
seiner  Verbindung  mit  dem  Faden  findet  sich  meist  eine  schwache  Ein- 
schnürung, an  welcher  manchmal  noch  kleine  Zellenreste  anhängen. 
Die  Samenfäden  entwickeln  sich  wie  Kerne  im  Inneren  der  Samenzel- 
len; die  Zellen  wandeln  sich  nach  und  nach  in  grosse,  durclisichtige, 
bläschenförmige  Gebilde  um,  in  welche  ein  oder  mehrere  Samenfäden 
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eingesclilossen  sind.  Manchmal  findet  sich  auch  eine  Gruppe  von  Zellen 
mit  je  einem  Samenfaden  gemeinschaftlich  in  eine  Mutterzelle  einge- 
schlossen. Gewöhnlich  werden  die  Samenfäden  erst  nach  aussen  von 
dem  Bete  Halleri  frei  gefunden,  während  man  im  Hoden  selbst  sie  sei* 
teuer  frei  sieht. 

Literatur  über  den  Hoden,  seine  Häute  und  seine  Ausführungs- 
gänge.  —  Ankermann,  de  motu  et  evolntione  filorum  spermaticorum 
ranarum;  diss.  Begimonti  1854.  —  Beale,  Todd  and  Bowman,  phjsiol. 
anatomy.  —  Becker,  über  Flimmerepithel  im  Nebenhoden  des  Menschen, 
Wiener  Wochenschrift,  1856  und  Moleschotfs  Untersuchungen.  IL —  B  er  res, 

'  mikroskop.  Anatomie.  —  Budge,  Virchow's  Archiv,  Bd.  XV.  —  Cleland, 
the  mechanisme  of  the  gubernaculum  testis,  Edinburgh,  1856.  —  Co o  per, 
observ.  on  the  structure  and  diseases  of  the  testis,  London  1830;  deutsch. 
Weimar  1832.  —  Donn^,  nouv.  expär.  sur  les  animalcules  spermatiques, 
Paris  1827  und  Cours  de  microscopie,  Paris  1844.  —  Duplay,  recherches 
sur  le  sperme  des  yieillards,  Archiv,  gen^rales,  Dec.  1852.  —  Ecker,  iconea 

Shysiol.  —  Ellis,  medico-chirurg.  transact.,  1857.  —  Fick,  über  das  vas 
eferens,  Müller's  Archiv,  1856.  —  Förster,  R.,  Jahrbuch  der  Kinderheil- 
kunde, 1860.  —  Frey,  Virchow's  Archiv,  Bd.  28;  ders.,  Histologie.  — 
Ger  lach,  Gewebelehre.  —  Girald^s,  buUetin  de  la  societä  anat.  de 
Paris,  1857;  ders.,  Journal  de  le  physiologie,  1861. —  Godard,  recherches 
sur  les  monorchides  et  les  cryptorchides  chez  Vhomme,  Paris  1856.  — 
Groh^,  Virchow's  Archiv,  Bd.  32.  —  v.  Hammer,  Ludwig,  stud.  med. 
aus  Stettin,  1677,  Entdecker  der  Spermatozoen ,  nach  Leuwenhoeck,  opera 
omnia,  1722.  —  He  nie,  allgemeine  Anatomie;  ders.,  Gott.  Nachrichten, 
1863;  ders.,  Eingeweidelehre.  —  Herkenrath,  Bijdrage  tot  de  Kennis 
van  den  bauw  en  de  verrigting  der  vesicula  seminalis,  Amsterd.  1858.  — 
Hunter,  obs.  on  the  glands  called  vesic.  semin. ;  Obs.  on  cert.  parts  of 
the  animal  oeconomy,  1786. —  Huschke,  Eingeweidelehre.  —  Hyrtl,  Lehr- 
buch der  Anatomie. —  Eobelt,  der  Nebeneierstock  des  Weibes,  Heidelberg 
1847.  —  Eölliker,  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.' Zoologie,  VII;  mikroskop. 
Anatomie;  Gewebelehre.  —  Krämer,  observ.  microcop.  et  experimenta  de 
motu  spermatoz.  Gott.  1842.  —  Krause,  Müller*s  Archiv,  1837.  — 
Lampferhoff,  de  vesicularum  seminalium  natura  et  usu.  Berol.  1835.  — 
Lanth,  m^m.  sur  le  testicle  humain,  in  mdm.  de  la  sociätä  d^histoire  nat. 
de  Strassbourg,  tome  I.  1833.  —  Lereboullet,  nova  acta  Acad.  natur. 
curios.  XXin ,  10.  —  Ludwig  und  T  o  m  s  a,  Wiener  Sitzungsberichte,  XL  VI. — 
Luschka,  die  Appendikulargebilde  des  Hodens ,  Virchow's  Archiv, 
Bd.  VI.  —  Meckel,  zur  Morphologie  der  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge 
der  Wirbelthiere ,  Halle  1848.  —  Moleschott  und  Bichetti,  Mittel, 
ruhende  Samenfäden  in  Bewegung  zu  bringen,  Wiener  med.  Wochenschrift, 
1855. —  Müller,  de  glandularum  secement.  structura  penitiori. —  Panizza, 
observazioni  anthropo - zootomico  -  fisiologiche.  Pavia  1836.  —  Rektorzik, 
Wiener  Sitzungsberichte,  1857. —  Remak,  überEihüllen  und  Spermatozoen, 
Müller's  Archiv,  1854.  —  Rouget,  comptes  rendus,  XLIV.  —  Schweig- 
ger-Seydel,  Virchow's  Archiv,  Bd.  37.  —  Sertoli,  cellule  ramificate  nei 
canaliculi  seminiferi,  estratto  dal  Morgagni,  1864.  —  Tommasi,  Virchow's 
Archiv,  Bd.  28.  —  Valentin,  Wagner's  Handwörterbuch  I.  —  La  Val- 
lette  St.  George,  Archiv  f.  mikr.  Anatomie,  Bd.  1.  —  Wagner,  die 
Genesis  der  Samenthierchen ,  MüUer's  Archiv,  1836.  —  Wagner  und 
Leuckart,  »semen«  in  Todd,  Gyclopaedia.  —  Weber,  Zusätze  zur  Lehre 
vom  Bau  und  den  Verrichtungen  der  Geschlechtsorgane,  Lpz.  1846. 

B.  Weibliche  Geschlechtswerkzeuge.    Organa  genitalia  feminina. 

Die  keimbereitenden  Theile  der  weiblichen  Geschlechtsorgane  sind 
die  Eierstocke;  sie  treten  zur  Zeit  der  Beifung  der  Eier  durch  die 
Muttertrompeten  mit  der  Gebärmutter  in  Verbindung.  Diese 
drei  Abtheilungen  bilden  zusammen  die  weiblichen  Zeugungsorgane, 
oder  inneren  Geschlechtstheile. —  Diesielben  verbinden  sich  nach 
aussen  mit  den  äusseren  Geschlechtstheilen,  oder  Begattung»- 


AeuBsere  Scham.  681 

Organen,  welche  aus  der  Scheide,  dem  Yorhofe  mit  dessen   Um- 
gebung und  den  äusseren  Schamlippen  besteht. 

I.    Begattungsorgane. 
Die  lassere  Scham. 

Die  äussere  Scham,  pudmdum  mtäieln'e,  s.  cunnm,  s,  vulvae 
umfasst  alle  die  Theile,  welche  von  aussen  her  beobachtbar  sind,  näm- 
lich den  Schamberg,  die  grossen  Schamlippen,  die  Scheidenklappe  oder 
Scheidenwärzchen,  den  Kitzler  und  die  kleinen  Schamlippen,  sowie  den 
von  diesen  Theilen  eingeschlossenen  Yorhof.  Die  weibliche  Harnröhre 
wird  am  passendsten  mit  diesen  Theilen  beschrieben. 

Der  Schamberg,  motis  vemris,  wird  von  der,  gewöhnlich  reich- 
lich mit  Haaren  versehenen,  äusseren  Haut  vor  der  Schambeinverbin- 
dung gebildet,  deren  Unterhautgewebe  durch  eine  sehr  starke  Ent- 
wicklung von  Fettgewebe  eine  gewöhnlich  beträchtliche  Hervorwölbung 
veranlasst.  Nach  unten  und  hinten  hin  geht  der  Schamberg  in  die 
äusseren,  oder  grossen  Schamlippen,  labia  pudendl  externa,  s. 
majora,  über,  welche  beiderseits  der  Mittellinie,  allmählig  nach  ab- 
wärts dünner  werden.  Sie  bilden  zwei  abgerundete  Hautfalten,  welche 
einen  spaltförmigen  oder  elliptischen  Raum,  die  Schamspalte,  rima 
pudendi,  s.  fissura  pudendi,  zwischen  sich  lassen.  Ihre  äussere  Ober- 
fläche hängt  continuirlich  mit  der  äusseren  Haut  zusammen  und  ist  mit 
zerstreuten  Haaren  besetzt;  nach  innen  hin  ändert  dieselbe  allmählig 
ihre  trockene  Beschaffenheit,  sie  wird  röther  und  feuchter  und  gewinnt 
mehr  das  Ansehen  einer  Schleimhaut,  ohne  vollständig  die  Struktur 
derselben  zu  erlangen,  da  auch  hier  noch  die  oberste  Schichte  der 
Epithelien  aus  kleinen,  kernlosen  Schüppchen  besteht;  erst  weiter  nach 
innen  hin  geht  sie  vollständiger  in  die  Schleimhaut  des  Urogenitalkanals 
über.  Es  verhält  sich  mithin  die  Haut  hier  ähnlich  wie  an  der  Yorhaut 
der  Ruthe.  Zwischen  den  beiden  Lagen  der  Falten  findet  sich  ein 
sehr  fettreiches  Gewebe,  welches  Gefasse,  Nerven  und  Drüsen  einschliesst 
und  reichliche  Mengen  glatter  Muskelzellen  enthält,  ähnlich  wie  sie 
sich  in  der  Fleischhaut  des  Hodensacks  beim  Manne  finden.  Unter- 
halb dem  Schamberge  verbinden  sich  die  beiden  Schamlippen  durch 
eine  breitere,  an  ihrem  hinteren  Ende  durch  eine  schmälere  Hautleiste, 
welche  man  als  vordere  und  hintere  Commissur,  cammissura 
anterior  et  posterior,  unterscheidet.  Die  hintere  oder  auch  untere 
Commissur  ist  durch  den  sogenannten  Damm,  perineum,  etwa  3  Cm. 
weit  von  der  Afteröffnung  entfernt.  Unmittelbar  vor  der  hinteren  Commis- 
sur gehen  die  Schamlippen  in  eine  scharfkantige ,  quere,  nach  vorn  und 
oben  concave  Hautfalte,  das  Schambändchen,  frenulum  labiorum 
pudendi,  s.  navicida,  über,  welches  sehr  häufig  bei  dem  ersten  Geburts- 
akte einreisst.  Nach  innen  von  dieser  Falte  gegen  den  Yorhof  hin, 
liegt  eine  seichte  Grube,  die  k  ahn  förmige  Grube, /ossa  navicularis 
vulvae,  s.  scaphula.  Falte  sammt  Grube  wird  von  den  Franzosen  als 
Geihelj  fourchette,  bezeichnet. 


682  Weibliche  Geschlechtsorgane. 

Nach  unten  und  hinten  von  der  vorderen  Commissur  und  zwischen 
den  oberen  Theil  der  grossen  Schamlippen  eingeschlossen  ragt  ein  nach 
vorn  und  oben  leicht  gewölbtes,  von  den  Seiten  her  etwas  zusammen- 
gedrücktes und  nach  unten  und  hinten  mit  einer  Rinne  versehenes 
Gebilde,  der  Kitzler,  clitoris,  s,  coles  femininus,  s,  membrum  muUebre, 
herab ;  dasselbe  besitzt  im  Ganzen  in  Gestalt  und  Struktur  viele  Aehn- 
lichkeit  mit  einer  kleinen  Ruthe,  welcher  jedoch  die  Harnröhre  sammt 
deren  Schwellkorper  fehlt.  Es  besteht  aus  zwei  Schwellkorpern, 
Corpora  cavernosa  cilforidis,  welche  durch  zwei  lange  Schenkel,  crwm, 
wie  die  Corpora  cavernosa  penis,  an  der  XJebergangsstelle  der  anstei- 
genden Sitzbeinäste  in  die  absteigenden  Schambeinäste  angeheftet  sind. 
Diese  Schenkel  legen  sich  mit  ihren  abgeflachten,  inneren  Seiten  an 
einander  und  bilden  so  den  Schaft  des  Kitzlers,  corpus  clitaridh^ 
welcher  etwa  eine  Länge  von  3—4  Cm.  besitzt,  jedoch  fast  vollständig 
von  der  Haut  verdeckt  ist.  Nur  ein  kleines  Stückchen  des  Kitden 
ragt  hervor;  man  bezeichnet  dasselbe  als  die  Eichel  des  Kitzlers, 
glans  cUtoridis;  dieselbe  ist  nicht  wie  bei  der  Ruthe  durchbohrt,  zeich- 
net sich  aber  wie  jene  durch  eine  sehr  grosse  Sensibilität  aus.  Aehn- 
lieh  wie  zu  der  Ruthe  zieht  auch  zum  Kitzler  von  der  Symphyse  herab 
ein  Aufhänge  band,  lig,  Suspensorium  cliforidis,  und  die  beiden  Schen- 
kel sind  ebenso  von  den  Sitzbeinästen  aus  von  Muskeln,  Mm.  ischio- 
cavernosf,  s.  cUtoridis,  umschlossen  (siehe  pag.  353). 

Mit  dem  Kitzler  stehen  zwei  Falten  in  Verbindung,  welche  nahezu 
zwischen  den  unteren  zwei  Dritttheilen  der  grossen  Schamlippen  und 
nach  innen  und  hinten  von  ihnen  herabziehen;  es  sind  dies  die  klei- 
nen Schamlippen,  Wasserlefzen,  Nymphen,  labia  pudendi 
minora,  s.  interna,  s,  nymphae,  Sie  sind  bei  den  verschiedenen  Indivi- 
duen äusserst  verschieden  gebildet,  indem  sie  bald  nur  schwache  Vor- 
prünge ,  bald  ziemlich  beträchtliche  Falten  darstellen  und  häufig 
auf  der  einen  Seite  stärker  entwickelt  sind ,  als  auf  der  anderen.  Sie 
umgeben  den  Eingang  zur  Scheide  und  stehen  nach  aussen  hin  mit 
den  grossen  Schamlippen  in  Verbindung,  in  welche  sie  mit  einem  ziem- 
lich geraden  Rande  übergehen.  Ihre  Bedeckung  stimmt  mit  der  inne- 
ren Fläche  der  Schamlippen  überein,  erhält  jedoch,  wenn  sie  sehr  stark 
entwickelt  sind,  an  dem  alsdann  aus  der  Schamspalte  hervorragenden 
Theile  vollständig  das  Ansehen  und  die  Beschaffenheit  der  äusseren 
Haut.  Der  vordere  Rand  ist  gewöhnlich  nach  vorn  hin  leicht  convex 
und  durch  mannigfache  Furchen  uneben.  Nach  oben  gehen  die  klei- 
nen Schamlippen  in  je  zwei  auseinanderweichende  Falten  über,  von 
welchen  die  beiden  oberen  oder  vorderen,  crura  externa,  s,  praeputialia, 
sich  über  dem  Kitzler  bogenförmig  mit  einander  verbinden  nnd  ihn 
von  oben  her  einhüllen,  Vorhaut  des  Kitzlers,  praeputium  cUto- 
ridis'^ die  unteren  oder  hinteren  Falten,  rrura  interna,  s,  fffandis,  beider 
Seiten  verbinden  sich  mit  den  beiden  die  untere  Rinne  des  Kitzlers 
begrenzenden  Erhebungen  und  bilden  das  Kitzlerbändchen,  /renn- 
Ulm  cUtoridis,  s,  tjlandis  cUtoridis,  Zwischen  die  beiden  Hantplatten 
der  kleinen  Schamlippen,  von  denen  die  innere  sich  der  Beschaffenheit 


der  Schleimhaut  aDschlicsst,  ist  nur  fettloses,  mit  reichlichen  elaetiBchen 
Fasern  untermischtes  Bindef^wehe,  in  welchem  ansehnliche  Tendse  Qe- 
fässe  verlaufen,  eingeschlossen. 


Fig.  391. 


Fig.   3D1.      Seitliche      Ansicht     der 
ScIiwellkerpeT  der  iluBseren,  weib- 
lichen   Geschlechtatheile,    nach  Ko- 
belt.    »/, 

Die  Blutgeffiase  sind  injicirt  und  die 
KniBeTCD  Bedeckungen  wegpräparirt,  wo- 
durch die  SchwellkOrper  frei  gelegt  sind. 
a,  bulbus  ve&tibuli ;  c.  mittleres  Veneuge- 
flecht  1  e,  glan«  clitoridis ;  f,  corpus  clitori- 
dis;  h,  venu  doritalia  clitondiaj  1,  cras  dex- 
trum  clitoridie;  m,  reBtibultim  ;  n,  glandula 
Hart  hol  in  la  na  d  extra. 

Den  Raum  zwischen  den  beiden 
kleinen  Schamlippen,  welcher  Tora  and 
oben  in  einem  spitzen  Winkel  beginnt 
und  nach  unten  und  hinten  sich  ver- 
breitert, um  sich  vor  der  hinteren  Com- 
missur  wieder  etwas  einzuengen,  nennt 
man  gewöhnlich  den  Vorhof,  vesti- 
bultnn,  s.  pronatis.  Henle  rechnet  ausserdem  zum  Yorhof  den  Kaum, 
welcher  von  den  grossen  Schamlippen  eingeschlossen  ist.  Die  hintere 
Wand  dieses  Raums  wird  nahezu  in  ihrer  Mitte  durch  die  Hnrnröhren- 
mQndung  und  dicht  darunter  und  nach  hinten  von  der  Scheidonmün- 
dung  durchbrochen ;  die  Harnröhrenmändung  tritt  gewöhnlich  durch 
leichte  Yorwölbung  ihrer  Wand  etwas  deutlicher  hervor,  wShrend  die 
Scheidenmündung  durch  ihre  grössere  Weite  in  die  Augen  ßllt. 

Die  Scheidenmündung,  introitus,  s.  osttuin,  s.  adiltis  raginae, 
s.  (ftificium  vaginiie,  a.  hijmenis,  ist  in  jungfräulichem  Zustande  mehr 
oder  weniger  abgerandet,  indem  der  untere  Rand,  welcher  nach  oben 
in  die  hintere  Wand  übergeht,  meist  ziemlich  scharf  concav  ist,  wSh- 
rend der  obere  Rand  häufig  ein  wenig  nach  abwärts  gedrängt  erscheint; 
tritt  das  letztere  Yerhältniss  stärker  hervor,  so  kann  die  Ocffnung  ein 
halbmondförmiges  Ansehen  erlangen.  Der  untere  concave  Rand  tritt 
an  dem  Eingang  in  die  Scheide  faltenartig  hervor  und  heisst  deshalb 
dieScheidcnklappe,  Kulcida  mijinae,  oder  auch  das  Jungfernhäut- 
chen, /lernen.  Gewöhnlich  besitzt  die  Scheidenklappe  eine  halbmond- 
förmige, nach  oben  concove  Qestalt,  AymcH  semitunaris ,  allein  in  man- 
chen Fällen  setzt  sich  die  Falte  rings  um  den  Scheideneingang  herum 
fort  und  bildet  eine  in  der  Mitte  durchbohrte  Scheibe,  hr/inen  annitfiniit. 
In  selteneren  Fällen  stellt  es  eine  durch  mehrere  Oeffnungen  durch- 
brochene, siebförmige  Lamelle,  hyv\ett  rrihriformh,  dar  und  hie  und  da 
verschliesst  eine  Scbleimhautlamelle  den  Scheideneingang  vollständig, 
hi/men  iwper/orattis.  Andererseits  kann  die  Scheidenklappe  zu  einer 
niederen  Klappe  herabsinken  oder  auch  vollständig  fehlen. 

Durch   den  Beischlaf  reisst  das  Jungferahäutchen  ein,  indem  ein 
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an  der  hinteren  Wand  der  Scham  her  eindringender  Körper  nur  unter  Zer- 
reissung  dieser  Falte  in  die  Scheide  gelangen  kann.  Durch  Yemarbung 
der  verschieden  gestalteten  Einrissstellen  entstehen  an  den  Rändern  un- 
regelmässige, warzige  Erhebungen,  welche  man  die  Scheidenklap- 
penwarzchen,  carunculae  hymenales,  s,  myrtiformes,  nennt. 

Das  Fehlen  der  Scheidenklappe  und  das  Vorhandensein  der  Scheidenwärx- 
chen  ist  jedoch  kein  sicheres  Zeichen  des  bereits  vollzogenen  Beischlafes,  da  auch 
durch  das  Eindringen  anderer  fester  Körper  die  Zerreissung  der  Klappe  erfolgen 
und  ausserdem  eine  mangelhafte  Bildung  angeboren  sein  kann. 

Wie  schon  oben  angedeutet  ,•  gewinnt  die  Bedeckung  der  Theile 
des  Vorhofs,  je  weiter  man  von  dem  Eingange,  resp.  von  den  grossen 
Schamlippen,  ausi  nach  innen  hin  vordringt,  mehr  und  mehr  den  Cha- 
rakter der  Schleimhaut  und  in  der  Umgebung  des  Scheideneing^angs 
hat  sie  deren  Eigenthümlichkeiten  vollständig  erlangt  Sie  ist  glatt, 
von  rother  Farbe  und  mit  Plattenepithel  bekleidet;  sie  enthält  zahlreiche 
SchleimfoUikel  und  Talgdrüsen,  welche  letzteren  eine  scharf  riechende, 
fettige  Substanz  absondern,  die  in  Gemeinschaft  mit  den  abgestossenen  Epi- 
thelien  eine  der  Yorhautschmiere  ähnliche  Masse  bildet.  Die  Schleim- 
bälge sind  namentlich  an  der  inneren  Fläche  der  kleinen  Schamlippen 
und  in  der  Umgebung  der  Hamrohrenmündung  reichlicher  entwickelt, 
während  die  Talgdrüsen  vorzugsweise  die  äussere  Fläche  der  kleinen 
Schamlippen,  die  obere  Abtheilung  des  Yorhofs  und  die  grossen  Scham- 
lippen einnehmen. 

Ausser  diesen  weiter  verbreiteten  kleineren  Drüsenformen  kommen, 
wie  beim  Manne,  zwei  grossere  Drüsen  vor,  welche  an  der  tiefen  Damm- 
binde anliegen.  Die  Bartholin'schen  oderDuverney'scheif  Drü- 
sen, (jlandidae  BarthoHnianae,  s.  Coiüperi,  s,  vulvo  -  vaginales ,  sind  zwei 
röthlich  gelbe,  runde  oder  ovale  DrüsenkSrper  von  der  Grosse  ejner 
starken  Erbse  oder  kleinen  Bohne,  welche  jederscits  neben  der  unteren 
Abtheilung  der  Scheide  zwischen  ihr  und  den  Mm.  ischio  -  cavernosi  so 
gelagert  sind,  dass  häufig  Fasern  dieser  Muskeln  die  Drüsen  rings  um- 
geben; sie  sind  von  der  oberflächlichen  Dammfascie  von  imten  her  be- 
deckt und  stossen  an  die  Mm.  transversi  perinaei  an.  Sie  besitzen  eine 
traubenformige  Gestalt  und  münden  mit  langen,  einfachen  Ausführungs- 
gängen vorn  an  den  inneren  Flächen  der  kleinen  Schamlippen,  nach 
aussen  von  der  Scheidenklappe  oder  ihren  Resten. 

Schwellkorper.  —  Alle  Theile  der  äusseren  Scham  sind  sehr 
reichlich  mit  Blutgefässen  versehen  und  an  einzelnen  Stellen  bilden 
dichte,  venöse  Geflechte  grössere  Massen,  welche  in  ihrer  Bildung  mit 
den  erectilen  Geweben  an  den  männlichen  Begattungsorganen  viele 
Aehnlichkeit  haben. 

Ausser  den  Schwellkörpem  und  der  Eichel  des  Kitzlers,  welche 
bereits  erwähnt  wurden,  und  welche  den  Schwellkörpern  der  Ruthe 
entsprechen,  finden  sich  zu  beiden  Seiten  des  Yorhofs,  etwas  hinter 
den  kleinen  SchamUppen,  grosse,  leicht  gebogene  Yenenmassen ,  welche 


SchwellkOrper  Aet  Vorhofa. 
Fig.  392. 


Die  BlatgeftBae  sind  injicirt  und  die  äuseeren  BedeckiiDf^en  sind  we^rS- 
parirt.'  a,  bnlbiu  yestibnli;,  b,  m,  »phincter  Taginae;  e,  e,  pleiiiB  venoii  inter- 
inedii;  f,  glari  clitoridiii;  g,  Veneng-e flacht  ia  der  Umgebung  des  Scheidencin- 
gangB;  h,  rena  donaÜB  clitoridia;  k,  ligamentum  auspeneorium  clitoridia  und  da> 
neben  ein  OeBecht  grjjsierer  Teuen,  welchei  zum  Tbcil  die  Waneln  der  vena 
obtaratoria,  1,  bildet. 

eine  Länge  von  3,0—3,5  Cm.  und  eine  Dicke  von  1  Cm.  und  darüber 
besitzen. 

Diese  SchwellkÖrper  des  Vorhofs  oder  der  HarnrBhre, 
rorpora  caiernosa  vesfibuU,  s.  urethrae,  s.  biiUti  vestibvli ,  bestehen  aus 
dichten  Netzverken  von  Yenen,  welche  von  einer  fibrÖBcn  Membran  um- 
hüllt werden ;  sie  sind  nach  ihren  oberen  Enden  zugespitzt,  nach  unten 
hin  abgerundet,  ziehen  sich  an  den  Schenkeln  des  Kitzlers  und  an  den 
Schambeinästen  in  die  Höhe;  liegen  nach  innen  hin  der  Schleimhaut  an 
und  werden  nach  aussen  hin  von  den  Mm.  constrict.  vaginae  umfasst. 
Sie  entsprechen  zusammen  dem  Schwellkörper  der  Harnröhre  beim 
Manne  und  stehen  mit  kleineren  und  weniger  dichten  TenengeSechten 
in  Verbindung,  welche  tot  ihnen  her  über  die  Harnröhre  weg  zu  der 
Eichel  des  Kitzlers  hinziehen  und  so  eine  Verbindung  beider  Seiten» 
abtheilungen  herstellen.  Dieses  Gebilde  wurde  von  Eobelt  pn^s  in- 
termedia genannt  und  Ton  ihm  als  dem  vor  der  Zwiebel  gelegenen 
Theile  des  Schwellkörpers  der  Harnröhre  des  Mannes  entsprechend 
angesehen;  es  nimmt  grosse  Venen  auf,  welche  von  den  kleinen  Scham- 
lippen herkommen. 

Gefässe.  —  Die  äusseren  Abtheilnngen  der  Scham  werden  wie 
beim  Manne  von  den  Artt.  pndendae  extemae  versorgt;  während  zu 
den  lieferen  Theilen  und  zu  den  erektilen  Gebilden  Aeste  der  Art.  pn- 
denda  interna  hinziehen.  Ebenso  entsprechen  sich  im  Ganzen  die  Ye* 
neu.  Eine  Vena  dorsalis  cUtoridis  nimmt  das  BInt  der  Eichel  des 
Kitzlers  und  der  vorderen  Abtheilnng  der  8(diwellk5rper  auf;  aus  den 


686  Weibliche  Geschlechtsorgane. 

Schwellkorpern  des  Yorhofs  gelangen  die  Yenen  rückwärts  in  die 
Scheidengeflechte  und  gehen  zum  Theil  in  die  Yenae  obturatoriae  über, 
während  sie  andererseits  mit  den  übrigen  Yenen  der  äusseren  Scham  in 
Yerbindung  treten.  —  Die  Lymphgefässe  verlaufen  mit  den  Blutgefässen. 
Die  Nerven  stammen  zum  Theil  aus  dem  N.  sympathicus,  nämlich 
aus  den  beiden  Plexus  hypogastrici  laterales,  welche  vorzugsweise  zum 
Kitzler  und  in  geringerer  Zahl  zu  den  Yorhofszwiebeln  hingehen;  aus- 
serdem empfangen  die  äusseren  Geschlechtstheile  Zweige  des  N.  genito- 
cruralis  und  des  Nerv,  pudendus.  Yerhältnissmässig  stark  entwickelt 
ist  der  N.  dorsalis  clitoridis;  an  der  Eichel  des  Eitzlers  siiid  beim 
Menschen  als  Nervenendigungen  Tastkörperchen,  bei  einigen  Thiercn 
aber  Yater'sche  Eörperchen  beobachtet  worden. 

Die  weibliche  Harnröhre. 

Die  weibliche  Harnröhre,  Urethra  mtdiehris,  s.  ineatus  tirina- 
rius  mtdiehris,  ist  viel  kürzer  als  die  männliche  und  entspricht  nur  dem 
Anfangstheile  derselben.  Sie  ist  etwa  3  —  5  Cm.  lang,  dagegen  sehr 
weit  und  äusserst  dehnbar.  In  der  Kegel  liegen  ihre  Wandungen  dicht 
aneinander,  doch  lässt  sich  der  Kanal  leicht  auf  eine  Weite  von  7 — 8 
Mm.  ausdehnen  und  erweitert  sich  gegen  die  Harnblase  hin  trichter- 
.  formig.  Sie  liegt  der  oberen  oder  vorderen  Wand  der  Scheide  an  und 
ist  innig  mit  derselben  verbunden,  so  dass  sie  nur  äusserst  schwie- 
rig von  ihr  mit  dem  Messer  trennbar  ist;  sie  zieht  von  der  Blase  aus 
nach  abwärts  und  vorwärts  und  ist  unter  dem  Schambogen  her  und 
zwischen  den  Schenkeln  des  Kitzlers  hindurch  leicht  mit  nach  oben 
gerichteter  Concavität  gekrümmt. 

Die  äussere  Oeffiiung,  Harnröhrenmündung,  orißcium  ure- 
thrae,  liegt  in  der  äusseren  Scham,  imter  dem  Schambogen,  2 — 3  Cm. 
unterhalb  und  nach  hinten  von  dem  Kitzler,  zwischen  den  kleinen 
Schamlippen  und  unmittelbar  über  dem  Scheideneingang.  Die  engste 
Stelle  der  Harnröhre  entspricht  dieser  äusseren  Oeffiiung;  unmittelbar 
hinter  derselben  besitzt  sie  nach  unten  hin  eine  Erweiterung  und  dann 
verengt  sie  sich  wieder  etwas,  um  von  hier  aus  allmählig  weiter  wer- 
dend, trichterförmig  in  die  Harnblase  überzugehen. 

Die  Wand  der  Harnröhre  ist  nur  unmittelbar  unter  der  Harnblase 
selbständig  und  wird  hier  nach  aussen  von  einer  bindegewebigen  Mem- 
bran gebildet,  in  welcher  sich  ziemlich  viele  elastische  Fasern  befinden. 
Weiter  nach  abwärts  verwächst  dieser  Theil  innig  mit  der  Wand  der 
Scheide  und  bildet  das  septxim  tirethro-vaginale  (Luschka).  Innen  ist 
die  Harnröhre  durch  eine  weissliche  Schleimhaut  ausgekleidet, 
welche  namentlich  nach  unten  hin  in  Längsfalten  gelegt  ist,  die  auch 
bei  ziemlich  starker  Ausdehnung  nicht  vollständig  verstreichen.  Gegen 
die  Harnblase  hin  wird  sie  weich  imd  schwammig  und  enthält  viele 
schlauchförmige  Schleimdrüsen;  weiter  nach  abwärts  nehmen  diese 
an  Grösse  zu  und  liegen  zwischen  den  Längsfalten.  Die  Oberfläche  ist 
von  einem  geschichteten  Plattenepithel  eingenommen. 
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Unmittelbar  unter  der  ScUeimhaut  finden  bIcIi  zahlreiche  Blutge- 
fäase,  welche  dem  Gewebe  auf  dem  Uurchschuitt  ein  cavemüsea  Aus- 
sehen verleihen.  Zwischen  den  beiden  Blättern  des  Lig.  trianguläre 
wird  die  Harnrühre  von  di;ni  M.  coinpiessor  urcthrao  umfasst. 

In  der  Harnröhre  verbreiten  sich  äuBserst  zahlreiche  Gefässe  und 
Nerven,  welche  denselben  Quellen  entstammen,  wie  diejenigen,  welche 
zur  Scheide  ziehen. 

Die  Scheide. 

Die  Scheide,  Mutteracheide,  vaijhin,  ist  ein  dehnbares  hSu- 
tiges  Rohr,  welches  sich  von  der  äusseren  Scham  aus  zu  der  Gebärmutter 
erstreckt ,  deren  Hals  sie  umfasst.  Sie  legt  sich  unten  und  hinten  an  den 
Mastdarm,  nach  vom  und  eben  an  die  Blase  und  die  Harnröhre  an  und 
ist  beiderseits  von  den  Äfterfaebem  nmschloBsen.  Sic  ist  nach  rück- 
wärts und  aufwärts  gekrümmt,  so  dass  ihre  Achse  unten  mit  derjenigen 
dks  BeckenauBgangB,  oben  mit  derjenigen  des  Beckeneingangs  zusam- 

Fig.  393. 


Fig.  Sü.'J.    SagittaldarchBchnitt  dvrc 
höhle.    V< 


bliche  Ueoken- 


P.  promotitorium,  Verbindung  der  Leodenwirbälsilale  mit  dem  Kreuibeinj  a,  Bjrm- 
phyais  oiHJum  piibis;  v,  Scheitel  der  UarnblaBe;  v',  ßlasenaasg>tiig,'  f',  n,  Harn- 
röhre; u,  Gebftnnuttor;  va,  HutterBcheidc ;  r,  Ueb ergang  der  mittleren  in  die  un- 
tersto  Abtheilung  dee  MaatdarmB;  r*,  obere  HastdHrmfnlte;  a,  Aftcr.llfnung ;  I, 
rechte,  groBse  Schamlippe;  n,  rechte,  kleine  Schamlippe;  h.  Scheiden  klappe;  cl, 
dnrchschnitterer  Kituler  mit  Vorhaut.  Vor  dem  D nrch schnei don  sind  die  fiecken- 
eingewcide  mit  Alkohol  gefQUt  und  erhürtet  worden;  theilweise  Bind  sie  hier- 
durch etwas  erweitert. 
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men  föUt.  Auf  diese  Weise  ist  die  Länge  ihrer  hinteren  Wand  grosser, 
als  diejenige  ihrer  vorderen  Wand;  sie  übertrifft  dieselbe  in  der  Regel 
um  1,5 — 2,0  Cm.  Die  hintere  Wand  misst  durchschnittlich  8 — 10  Cm., 
die  vordere  7—8  Cm.  In  der  Mitte  ist  die  Scheide  am  weitesten  und 
zwar  vorzugsweise  von  einer  Seite  zur  anderen,  während  sie  von  vom 
nach  hinten  abgeflacht  ist,  so  dass  die  vordere  und  hintere  Wand  häu- 
fig einander  berühren.  Die  beiden  Enden  sind  enger  als  die  Mitte  der 
Scheide,  doch  erweitert  sie  sich  an  der  obersten  Abtheilung  wiederum 
ein  wenig,  um  den  Gebärmutterhals  in  einiger  Entfernung  von  dem 
Mutteimund  zu  umfassen. 

Die  Innenfläche  der  Scheide  besitzt  an  der  vorderen  und  hinteren 
Wand  von  dem  unteren  Ende  an  je  eine  erhabene  Leiste  nahezu  in  der 
Mittellinie,  welche  sich  nach  aufwärts  erstrecken,  eine  grosse  Aehnlichkeit 
mit  den  Nähten  an  anderen  Theilen  zeigen,  nur  stärker  hervortreten 
und  die  beiden  Scheidenwülste,  columnae  vaginales,  s.  cameo-papil- 
losae,  genannt  werden.  Ausserdem  sind  quere,  zackige  Leisten,  na- 
mentlich bei  solchen  Personen  vorhanden,  welche  noch  nicht  geboren 
haben.  Diese  Querkämme  oder  Querleisten  werden  Bunzeln, 
rugae,  s,  plicae,  genannt  und  gehen  in  rechten  Winkeln  von  den  Längswül- 
sten ab ;  man  nennt  die  letzteren  daher  auch  columnae  rugarum.  Beide 
Längswülste  sind  in  der  Regel  nicht  vollständig  gleich  entwickelt  und  liegen 
nicht  immer  genau  in  der  Mittellinie,  resp.  nicht  gerade  einander  gegen- 
über, so  dass  sie  bei  Schluss  der  Yagina  sich  meist  neben  einander  legen. 
Der  vordere  beginnt  in  der  Nähe  der  Harnröhrenmündung,  meist  an 
der  Umbeugungsstelle  der  vorderen  Wand  aus  dem  Vorhofe,  carina 
Vagi  na  e  (Kohlrausch),  und  erhebt  sich  am  unteren  Ende  ziemlich 
stark  von  der  Wand,  während  er  nach  oben  hin  sich  allmählig  in  das 
Niveau  der  übrigen  Wand  verliert.  Der  hintere  Wulst  rückt  in  der 
Regel  etwas  weiter  hinauf.  Hie  und  da  ist  der  eine  Wulst  mehr  oder 
weniger  vollständig  der  Länge  nach  in  zwei  Abtheilungen  getheilt  und 
legt  sich  dann  der  andere  bei  Schluss  der  Scheide  in  die  dadurch  ent- 
stehende Rinne.  Wie  die  Wülste  nach  oben  hin  in  der  Scheide  an 
Höhe  abnehmen,  so  treten  auch  die  Querrunzeln  oder  Querkämme  in 
der  unteren  Abtheilung  stärker  hervor  und  verschwinden  nach  und 
nach  gegen  den  Grund  der  Scheide  hin.  Diese  Querkämme  sind  mit 
kleinen  papillenartigen  Erhebungen  besetzt,  welche  gewöhnlich  gleich- 
massig  von  dem  Epithelialbeleg  überdeckt  sind. 

Struktur  und  Verbindungen.  —  Die  Wände  der  Scheide 
sind  nach  vorn  hin,  wo  die  Harnröhre  innig  mit  ihr  verbunden  ist  und 
ihr  Gewebe  mit  der  Scheidenwand  verschmilzt,  am  dicksten;  an  den 
übrigen  Abtheilungen  sind  sie  dünner.  Ebenso  ist  die  Scheide  fest  mit  dem 
unteren  Ende  der  Harnblase  verbunden  und  wird  auch  hierdurch  ver- 
stärkt, während  sie  an  den  Mastdarm  und  den  After  nur  durch 
lockeres  Bindegewebe  angeheftet  ist.  Hinten  wird  sie  an  ihrer  oberen 
Abtheilung  von  dem  Bauchfelle  überkleidet,  welches  eine  Art  von  Aus- 
sackung zwischen  ihr  und  dem  Mastdarme  bildet. 

Die    äussere  Schichte   der  Scheidenwand    selbst    wird   durch 
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ziemlich  dichtes  Bindegewebe  gebildet,  dem  sich  äusserst  reichliche 
Mengen  von  glatten  Muskelfasern  zugesellen.  Die  letzteren  sind  jedoch 
nicht  wie  an  anderen  Orten  in  ganz  bestimmte  Schichten  getrennt,  son- 
dern greifen  nach  verschiedenen  Richtungen  hin  ineinander.  Dabei  zeigt 
ihre  Anordnung  nach  innen  hin  eine  mehr  cirkuläre,  nach  aussen  hin 
eine  mehr  longitudinale  Anordnung.  Rings  um  die  Scheide  herum,  na- 
mentlich an  ihrer  unteren  Abtheilung,  lässt  sich  eine  Schichte  Yon 
Schwammgewebe  nachweisen. 

Das  untere  Ende  der  Scheide  wird  durch  Zfige  quergestreifter 
Muskelfasern  umgeben,  welche  den  bereits  (pag.  353)  beschriebenen 
Zusammenschnürer  der   Scheide,    m,  »phincter  vafßiiae,  bilden. 

Die  Schleimhaut  besitzt,  wie  bereits  oben  angedeutet,  ausser 
den  LSngs-  und  Querleisten  zahlreiche,  papillenartige  Erhebungen,  welche 
zum  TheU  eme  mehr  fadenförmige,  schmale,  lange  Form  besitzen  und 
alsdann  leicht  unter  dem  Epithel  hervorragen,  theilweise  mehr  breit, 
kegelförmig  und  alsdann  gleichmässig  von  dem  Plattenepithel  überdeckt 
sind.  Nach  oben  hin  setzt  sie  sich  continuirlich  in  die  Schleimhaut 
der  Gebarmutter  fort  und  in  der  unmittelbarem  N&he  der  letzteren, 
rings  um  den  Gebärmutterhals  herum  ist  sie  mit  ^a^eichen  Schleim- 
drüsen und  kleinen  Schleimbälgen  besetzt,  welche  naph  abwärts  hin  an 
Zahl  abnehmen. 

Die  Scheide  wird  reichlich  von  Gef^ssen  und  Nerven  versorgt.  Die 
A  r  t  e  r  i  e  i;i  stammen  aus  den  verschiedensten  Zweigen  der  Art.  hypogastrica 
und  die  Yenen  verlaufen  denselben  analog,  nachdem  sie  vorher  ein 
dichtes  Geflecht  rings  um  die  Scheide  herum,  das  Scheidengeflecht,  ge« 
bildet  haben.  Die  Nerven  kommen  vom  Plexus  hypogastricus  und 
von  dem  Nervus  pudendus. 

Literatur  über  die  äasseren  weiblichen  Geschlechtstheile.  — 
Bartholin,  de  ovariis  mulierum,  act.  medic.  Hafniens.  1680.  —  Devil- 
liers  (caranculae)  revue  mddicale,  1840,  IL  —  Farre.  Todd,  Cyclo- 
paedia.  —  Graaf,  opera  omnia,  Lugd.  Batav.  1677.  —  leGendre, 
anatomie  chinirgicale,  1858.  —  He  nie,  Eingeweidelehre.  —  Hennig, 
der  Katarrh  der  weiblichen  Geschlechtstheile,  Leipzig,  1869.  —  Hu* 
ber,  de  vaginae  uteri  struetura  rugosa.  Götting.  1742.  —  Huguier, 
annales  des  sciences  nat.  3.  serie,  XIII.  —  Jarjavaj,  recherches  anato- 
miques  sur  Tur^tre  de  Thomme,  Paris  1856.  —  Kobelt,  Woüustorffane  des 
Menschen,  Freiburg  1844.  —  Kohlrausch,  Anatomie  und  Physiologie  der 
Beckenorgane,  Leipzig  1854.  —  Kölliker,  Gewebelehre.  —  Kolli k er  und 
Scanzoni,  das  Secret  der  Schleimhaut  der  Vagina ,  Scanzoni^s  Beitr&ge, 
II,  1855.  —  Luschka,  die  Muskulatur  am  Boden  des  weiblichen  Beckens, 
Wien  1861;  ders.,  Anatomie  des  Beckens,  Tübingen,  1864. —  Man  dt,  Zeit- 
schrift für  rationelle  Med.,  Bd.  7.  —  Martin  und  Leger,  archives  gdn^- 
rales,  1862.  —  Müller,  J,,  Müiler's  Archiv  1834.  —  Neubauer,  opera 
anatomica,  Francof.  1786.  —  Polle,  die  Nervenverbreitung  in  den  weib- 
lichen Genitalien  bei  Menschen  und  S&ugethieren ,  Göttingen  1865.  — 
Schwartz,  observat.  microscop.  de  decursn  musculorum  uteri  et  vaginae 
hominis,  Dorpat  1850.  —  Tardieu,  die  Vergehen  gegen  die  Sittlichkeit, 
deutsch  von  T heile,  Weimar  1860.  —  Tiedemann^  von  den  Duverney'- 
schen,  Bartholin'schen  oder  Cowper^schen  Drüsen  des  Weibes,  Heidelb.  1840.  — 
Weber,  E.  H.,  Zusätze  zur  Lehre  vom  Baue  und  den  Verrichtungen  der 
Geschlechtsorgane,  Leipzig  1846.  —  Wendt,  Müller^s  Archiv,  1834. 
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U.    ZeagnngsorgMie. 
Die  Ceblrailler. 

Die  Gebfirmatter,  Mutter,  der  Fruchthälter,  uUrta,  ».  ma- 
trix,  ist  ein  mit  sehr  dicken  und  festen  Wandnngea  Tersehenea  Oi^gan, 
velchefl  dazu  bestimmt  ist,  die  durch  die  Muttertrompeten  tod  den  Eier- 
Btöckon  ber  zugefübrten  Eier  in  sich  aufzunehmen ,  sie  w£hrend  ihrer 
Entwicklung  zu  Embryonen  zu  beherbergen  und  den  reifen  F5tuB  zur 
Zeit  der  Gebort  auBZUBtossen.  Während  dieser  Eotvicklung  gebt  me 
bedeatende  YeränderuDgen  in  Ch^sse,  Struktur,  Form  und  Fassnnga- 
Termfigen  ein;  auBserdem  finden  sieh  {an  ihr  geringe  Stmktunrerände- 
ningen  während  derMenstruationsvorgänge  bei  gesehlechtsreifen  Frauen. 

Die  Tollgtäadig  entwickelte,  juDg&äaliohe  Gebärmutter  besitzt  eine 
Ton  vom  naoh  hinten  abgeplattete,  in  der  Kitte  deutlich  eingeschnürte, 
bimf5nnige  Gestalt  und  ist  Tollatändig  in  das  Innere  des  Beckens,  zwi- 
Bchen  die  Blase  und  den  Mastdarm  so  eingelf^ert,  dass  ihr  oberes 
Ende  nicht  über  den  Beckenrand  hervorragt  und  ihr  unteres  Ende 
in  die  Scheide  eich  einsenkt.  Ihr  oberes  Ende  ist  dabei  nach  aufwärts 
and  Tome  gerichtet,  ihr  unteres  Ende  nach  hinten  und  unten,  so 
daas  ihre  Lage  der  Achse  des  Beckeneingaugs  entspricht  und  sie  mit 
der  Scheide  einen  Bogen  oder  Winkel  bildet,  indem  letetere  Torzugsweiae 
in  der  Achse  des  Beckenausgangs  liegt.  Ihre  obere  Ahtheilnn^  ist  Ton 
einer  Falte  des  Bauchfelle  nmschloBBen,  welches  sie  hinten  und  oben 
ziemlich  ToUstSndig  und  Tom  gleichfalls  ziemlich  weit  herab  bis  zn  der 
Stelle  bedeckt,  wo  Bie  sich  an  die  Harnblase  anlegt.  Ihre  fr^en  Flä- 
chen stehen  mit  den  übrigen  Beckeneingeweiden  in  Berührung;  na- 
Fig   3!H. 


Fig.SM.  Vordere  An 
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utter  und  ihrer  Aahftnge.  i/. 


a,  QaU,rmuttergraDd  1  b,  ESrper;  c,  Qeb&rmutterhab ;  e,  vorderer  oberer  Theil 
der  Scheidet  n,  n,  runde  Mutterb&nder;  r,  r,'breite  Miitterbänder;  a,  a,  Hatter- 
troropeten;  c,  Fimbrien  derselben;  u,  ihr  Abdominalende.  Die  Eieratttcke  eind 
durch  die  breiten  Hutterbänder  verdeckt;  das  abgeschnittene  Ende  des  Bauch- 
fells läuft  an  der  Grenze  zwischen  QebärmuUerkOrper  und  Hala  her. 
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menüicli  liegen  in  der  Begel  einige  Dünndarmschlingen  an  ihnen  an. 
Yon  ihren  beiden  Seitenrändem  aus  erstrecken  sich  Bauchfellfalten,  die 
breiten  Mutterbänder,  nach  aussen;  durch  sie  werden  mehrere  An- 
hangsgebilde der  GFebärmutter  in  ihrer  Lage  erhalten. 

Die  mittlere  H5he  der  Gebärmutter  beträgt  nach  meinen  Messun- 
gen bei  jungfräulichen  Individuen  6,0—7,5  Cm.,  die  Breite  am  Gründe 
4,0  —  5,5  Cm.,  am  Cervikaltheil  1,5  —  3,0  Cm.,  die  Dicke  oben  2,2  — 
3,0  Cm.,  unten  1,5  —  2,5  Cm.  Bei  Weibern,  die  geboren  haben,  sind 
sämmtliche  Dimensionen  etwas  grösser,  allein  im  späteren  Alter  sinken 
sie  sehr  häufig  unter  die  Dimensionen  der  jungfräulichen  Gebärmutter 
zurück.  Das  Gewicht  der  jungfräulichen  Gebärmutter  beträgt  im  Durch- 
schnitt 44  bis  60  Gramme  und  erreicht  bei  Weibern  in  nicht  schwan« 
gerem  Zustande  eine  Schwere  von  80—120  Grammen  (nach  ErausO) 
wiegt  die  jungfräuliche  Gebärmutter  9—11  Drachmen,  nach  dem  engli* 
sehen  Original  7—12  Drachmen). 

Man  unterscheidet  an  der  Gebärmutter  drei  Abtheilungen,  den  Ge* 
bärmuttergrund,  den  Körper  und  den  Gebärmutterhals. 

Der  Gebärmuttergrund,  fundm  uteri,  s.  basis  uteri,  8.  portio 
ceratina,  ist  die  breite,  obere  Abtheilung  der  Gebärmutter,  welche  con* 
vex  nach  oben  über  die  Anheftung  der  Muttertrompeten  vorragt.  Wäh-* 
rend  der  Schwangerschaft  nimmt  diese  Hervorragnng  ganz  bedeutend  zu 
und  umschliesrt  einen  grossen  Theil  der  GebärmutterhShle. 

Der  Körper  der  Gebärmutter,  corpus  uteri,  wird,  je  mehr  er 
sich  Yon  dem  Ghmnde  entfernt  und  dem  Halse  nähert,  schmäler,  seine 
SeitenrSnder  sind  ziemlich  gestreckt,  die  vordere  und  hintere  Fläche 
leicht  convex,  allein  die  hintere  etwas  stärker,  als  die  vordere.  Da, 
wo  die  Seitenränder  an  die  obere  Begrenzung  des  Gebärmuttergrundes 
reichen,  gehen  die  Muttertrompeten  ab,  etwas  darunter  und  davor  be- 
festigen sich  die  runden  Mutterbänder  und  in  der  gleichen  Höhe  nach 
hinten  die  Eierstocksbänder;  diese  sämmtlichen  Theile  sind  in  die  brei«» 
ten  Mutterbänder  eingeschlossen. 

Der  Gebärmutterhals,  Cervikaltheil,  collum,  s.  cervix  uteri, 
geht  nach  unten  hin  aus  dem  Körper  hervor,  ist  runder,  aber  auch 
schmaler,  als  dieser  und  besitzt  nach  allen  Seiten  hin  nahezu  gleiche 
Dimensionen.  Mit  seinem  unteren,  etwas  verjüngten  Ende  ragt  er  in 
die  obere  Abtheilung  des  Scheidenrohres  hinein,  das  sich  fest  um  ihn 
herum  legt  und  hinten  weiter  hinaufragt  als  vom.  Diese  umschlossene 
Abtheilung  des  Halses  wird  Yaginaltheil,  Scheidentheil,  portio 
vaginalis  uteri,  genannt  und  besitzt  an  ihrem  unteren  Ende  eine  quere 
Spalte,  den  äusseren  Muttermund,  das  Schleienmaul,  os  uteri, 
s.  OS  uteri  extemum,  s.  orificium  vaginale  canalis  cervicis,  s.  os  tincae,  durch 
welche  die  üterushöhle  mit  der  Scheide  in  Verbindung  steht  Diese 
Spalte  ist  von  zwei  dicken  Lippen,  den  Muttermundslippen,  lahia 
uterina,  begrenzt,  von  welchen  die  hintere,  weniger  starke,  länger  ist 
und  weiter  in  die  Scheide  hineinragt,  so  dass  zwischen  ihr  und  der  hin«» 
teren  Scheidenwand  eine  tiefe  Spalte  bleibt.  Die  vordere  Mutter* 
mundslippe  dagegen  ist  zwar  kürzer  und  trennt  sich  weniger  weit  von 
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der  Soheidenwand  ab,  allein  sie  steht  tiefer  und  berührt  in  Folge  des 
Bchiefen  Standea  der  Gebärmutter  bei  geschlosBener  Scheide  deren  hin- 
tere Wand.  Die  B£nder  dieser  Lippen  sind  in  jtmgfroulicbem  Zustande 
glatt  und  abgerundet ;  nach  stattgehabter  Qeburt  aber  werden  sie  meist 
tmeben  und  zeigen  zum  Tbeil  Einrisse;  die  von  ihnen  eingeschlossene 
Oeffiiung  verliert  ihre  Spaltform,  wird  mehr  rund  und  zugleich  weiter 
als  im  jungfräulichen  Zustande. 


Fig.  395.  Hintere  Aneicht  der  Geb&rmotter  und  ihrer  Anhänge.  Va 
Die  OebR^rmutterhOhle  ist  durch  Abtragung  der  hinteren  Wand  erOffiaet  and 
ebenso  iet  die  Scheide  hinten  irnfgeEchnitten  nnd  ihre  Innennaad  int  Amchanang 
gebracht,  a,  Gebärmutterginnd ;  b,  GebärmutterhChle  in  der  HOhe  dea  KQrpers; 
c,  Cervik alkanal;  d,  vordere  Muttermundelippe:  e,  Innenwand  der  Scheide;  f, 
Schnittfläche  der  Gebärmutter  wand ;  i,  Einmündungistelle  der  Muttertronipete  in 
die  Gebärmutterhöble  1  o,  Eierstock)  p,  Eierstockeband ;  r,  breites  Mutterband; 
B,  Unttertrompeten ;  t,  Franaen  nnd  Trichter  der  Muttertrompete. 

In  Folge  der  grossen  Dicke  der  Wände  ist  die  Gebärmutter- 
hdhle,  cai'itas,  s.  cavum  uteri,  im  Yerbältniase  zur  Grösse  des  Organs 
sehr  klein.  Sie  bildet  unter  gewöhnlichen  Yerhältnissen  eine  zwischen 
der  Torderen  und  hinteren  "Wand  verlaufende  quere  Spalte,  welche  oben 
sehr  breit  und  dadurch  von  dreieckiger  Gestalt  ist.  Die  obere  Basis 
des  Dreiecks  ist  nach  unten  hin  leicht  convex  vorgebogen  und  endigt 
nach  beiden  Seiten  in  scharfe,  höher .  gelegene  Ecken ,  welche  zu  den 
Mündungen  der  Eileiter  führen.  Da  wo  die  Gebännutterhöble  nach 
abwärts  in  den  Hals  übergeht,  ist  sie  leicht  eingeschnürt  und  besitzt 
eine  verengerte  Stelle,  welche  man  den  inneren  Mattermund,  os 
uteri  internum,  s.  isthmm  uteri,  s.  ostiitm  uteri  superius,  s.  orificium  ute- 
rinmn  canalis  cervicis  uteri,  nennt;  diese  rundliche  Oedhung  ist  häufig  en- 
ger, als  der  äussere  Muttermund.  Von  hier  aus  setzt  sich  die  Höhle  durch 
den  Gebärmutterhals  in  Form  eines  leicht  von  vom  nach  hinten  abge- 
platteten, in  der  Mitte  etwas  erweiterten  Eanales,  des  Cervikalka- 
nals,  canalis  cervicis  uteri,  fort,  der  unten  in  dem  äusseren  Muttermunde 
endigt.  Die  innere  Oberfläche  des  Kanals  zagt'  regelmässige  Uneben- 
heiten, welche  bei  Betrachtung  der  Schleimhaut  ihre  nähere  Berück- 
sichtigiuig  finden. 
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Struktur.  —  Die  Wände  der  Gebärmutter  bestehen  aus  einer 
äusseren,  serösen  Membran,  einer  inneren  Schleimhaut  und  einer  zwi- 
schen diese  beiden  eingelagerten,  sehr  mächtigen  Muskelschichte. 

Der  seröse  Bauchfellüberzug  bedeckt  nur  den  Gebärmutter^ 
grund  und  die  yordere  und  hintere  Fläche  des  Gebärmutterkörpers,  wo- 
bei er  vom,  indem  er  yon  der  Harnblase  auf  die  Gebärmutter  über- 
geht, nicht  so  weit  herab  ragt,  als  hinten  bei  seinem  Uebergange  auf 
den  Mastdarm. 

Die  mittlere  Schichte  der  Gebärmutterwand  nimmt  bei 
Weitem  den  grössten  Theil  derselben  ein  und  ist  in  der  M'tte  des  Eör^ 
pers  und  Grundes  am  dicksten  und  gegen  die  Einmündung  der  Eileiter 
hin  am  dünnsten.  Ihr  Gewebe  ist  äusserst  dicht  und  ist  grösstentheils 
aus  Bündeln  von  glatten  Muskelfasern  zusammengesetzt,  welche  in 
dem  jungfräulichen  Zustande  des  Organs  nur  eine  geringe  Grösse  be- 
sitzen, aber  in  Bänder  und  Lagen  angeordnet  sind,  zwischen  welchen 
eine  grosse  Zahl  von  Blut-,  Lymphgefässen  und  Nerven  in  Bindegewebe 
eingehüllt  verlaufen.  Gegen  die  Oberfläche  hin  nimmt  das  Bindege- 
webe an  Menge  etwas  zu. 

Die  Muskelzüge  sind  in  drei  Lagen  und  Schichten  angeordnet, 
welche  zwar  an  der  jungfräulichen  Gebärmutter  deutlich  von  einander 
unterschieden  werden  können,  am  schwangeren  Uterus  aber  noch  schär- 
fer hervortreten,  wesshalb  sich  der  letztere  noch  besser  zu  ihrem  Stu- 
dium eignet.  Diese  drei  Lagen  sind  meist  für  das  unbewaffnete  Auge 
schon  dadurch  leicht  unterscheidbar,  dass  die  mittlere  Lage  durch  ihren 
stärkeren  Blutgehalt  sich  von  der  äusseren  und  inneren  Schichte  schär- 
fer abhebt. 

Die  äussere  Muskelschichte  besteht  wiederum  ihrerseits  aus 
zwei  Abtheilungen,  indem  dicht  unter  dem  Bauchfellüberzuge  eine  dünne 
Lage  longitudinaler  Fasern  verläuft,  während  die  übrigen  Theile  dieser 
Schichte  aus  einem  Flechtwerke  von  Bändern  longitudinaler  und  trans- 
versaler oder  cirkulärer  Fasern  besteht,  durch  welches  sich  in  ziem- 
licher Regelmässigkeit  kleinere  Gefösse  hindurch  drängen.  Ein  grosser 
TheU  dieser  Züge  verläuft  quer  über  den  Gebärmuttergrund  und  die 
anstossende  Abtheilung  des  Körpers  weg  gegen  die  runden  Mutterbän- 
der hin,  in  welchen  sie  dann  weiter  zu  den  Leistengegenden  hin  ge- 
langen. Andere  Züge  gelangen  in  ähnlicher  Weise  zu  den  UUeitem 
hin,  deren  innere  Muskelschichte  jedoch  einen  mehr  selbständigen  Cha- 
rakter bewahrt,  und  ebenso  verlaufen  quere  Fasern  von  der  vorderen 
und  hinteren  Oberfläche  des  Organs  zu  den  Eierstoeksbändem.  Ausser- 
dem dringen  in  ziemlich  reichlicher  Menge  dünne,  zerstreute  Muskel- 
fasern von  der  Gebärmutter  aus  in  die  breiten  Mutterbänder  und  von 
dem  Gebärmutterhals  aus  in  die  Douglas^schen  Falten  ein. 

Die  mittlere  Muskelschichte  unterscheidet  sich  von  der  äus- 
seren nur  durch  grössere  Blutgefässe,  welche  sie  durchziehen  und  einen 
unregelmässigeren  Verlauf  der  Muskelzüge  bedingen.  Sie  ist  die 
schwächste  der  drei  Schichten. 

Die   innere    Muskelsohiohte   besteht    gleichfalls  aus    einem 
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Flechtwerke,  in  welchem  die  Ereisfasem  vorzugsweise  scharf  hervor- 
treten; sie  sind  nur  von  sehr  kleinen  Q^^sen  durchzogen  und  erschei- 
nen daher  noch  von  grosserer  Dichtigkeit  als  in  der  äusseren  Schichte* 
Didit  unter  der  Schleimhaut  findet  sich  gleichfalls  eine  dünne  Lage  von 
Längsfasem.  Um  die  Mfindungen  der  Eileiter  herum  verlaufen  die 
Fasern  der  inneren  Schichte  in  zahlreichen,  concentrischen  Bingen,  von 
denen  die  weitesten  beider  Seiten  einander  in  der  Mitte  des  Fundus 
berühren. 

In  dem  Qebärmutterhalse  findet  sich  in  so  fem  eine  kleine  Abwei- 
chung in  der  Anordnung,  als  die  äussere  und  innere  Abtheilung  der 
Muskelschichte  vorzugsweise  von  Längsfasem,  die  mittlere  Abtheilung 
vorzugsweise  von  Elreisfasem  gebildet  wird.  Diese  letzteren  bilden  in 
den  Muttermundslippen  eine  ziemlich  starke  Schichte,  welche  gewöhn- 
lich als  Schliessmuskel  des  Muttermundes,  m.  sphincter  uteri, 
8.  oris  uteri,  beschrieben  wird. 

Die  Schleimhaut  der  Gebärmutter  kleidet  in  dünner  Scliiohie, 
welche  dem  unterliegenden  Gewebe  fest  anhaftet,  die  Gebärmutterhohle 
aus,  wobei  sie  sich  oben  in  die  Schleimhaut  der  Eileiter,  unten  in  die- 
jenige der  Scheide  fortsetzt.  In  der  Hohle  des  Körpers  ist  ihr  Gewebe 
äusserst  weich  und  hat  eine  ähnliche  Beschaffenheit  wie  die  Grundlage 
der  Darmschleimhaut,  indem  sie  auch  wie  diese  vorzugsweise  aus  wei- 
chen Zellen  besteht,  die  in  feine  Fasemetze  eingelagert  sind,  mit  wel- 
chen zahlreiche  Blutgefösse  verlaufen.  In  dieses  Grundgewebe  sind 
zahlreiche,  schlauchförmige  Drüsen,  üterindrüsen,  glandulae  utricu- 
lares,  eingeschlossen,  welche  je  nach  der  Dicke  der  Schleimhaut  in  ih- 
rer Länge  wechseln  und  gegen  ihr  blindes  Ende  häufig  gabelförmig 
getheilt  und  oft  umgebogen;  ja  selbst  hie  und  da  aufgewunden  sind. 
Während  der  Schwangerschaft  nehmen  diese  Drüsen  bedeutend  an 
Grösse  zu.  Sie  sind  ihrer  ganzen  Länge  nach  von  Cylinderepithelium 
ausgekleidet. 

In  dem  Cervikalkanale  ist  die  Schleimhaut  viel  derber  und  dicker 
als  in  der  Gebärmutterhöhle.  Sie  erscheint  nicht  so  glatt,  wie  diese, 
sondem  besitzt  zwei  Längswülste  oder  Leisten,  von  denen  einer  an  der 
vorderen,  der  andere  an  der  hinteren  Wand  verläuft.  Von  diesen  Wül- 
sten aus,  namentlich  reichlich  von  dem  vorderen  derselben,  verlaufen 
schief  nach  den  Seiten  hin  Falten  oder  Kämme,  welche  ähnlich  wie  die 
Zweige  der  Palmen  sich  ausbreiten,  wesshalb  man  diese  Bildung,  Le- 
bensbaum, arbor  vitae,  s.  palmae  plicatae,  s.  plicae  palmatae,  8.  rugas 
pennif armes,  8.  lyra,  genannt  hat.  In  den  Zwischennlumen  zwischen 
diesen  Kämmen  finden  sich  zahlreiche,  oft  nur  durch  schmale  G^webs- 
brücken  von  einander  getrennte  Ausbuchtungen,  welche  wie  die  Uterin- 
drüsen mit  Cylinderepithel  auch  an  den  Stellen  ausgekleidet  sind,  wo 
die  TJterinschleimhaut  Plattenepithel  besitzt;  sie  sind  daher  als  rudi- 
mentär entwickelte  üterindrüsen  anzusehen  und  werden  als  Schleim- 
bälge bezeichnet.  Ausser  diesen  finden  sich  jedoch  auch  starker  ent> 
wickelte  Üterindrüsen  in  diesen  Abtheilungen  vor. 

Die  Grundlage  der  Schleimhaut  im  Cervikalkanal  ist  von  diohieren 
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Bindegewebsnetzen  gebildet,  v'ie  in  dem  GebärmutteikSrper,  allein  sie 
ist,  wie  jene,  gleichfalls  mit  einer  einfachen  Lage  von  FUmmerepithel 
bedeckt,  nur  in  der  unteren  Hälfte  wandelt  sich  dasselbe  allmShlig  in 
Fflasterepithel  um.  Ton  diesem  Päasterepithel  vollständig  verdeckt, 
besitzt  die  Schleimhaut  einfache,  papillenfönnige  Erhebungen  und  aus- 
serdem sollen  noch  mit  Flimmo^pithel  besetzte  FapUlen  an  dieser 
St«Ue  vorkommen. 

Ein  äusserst  häufiger  Befund  in  dem  Cerrikalkanale  sind  aussei^ 
dem  zahlreiche,  rundliche,  bläschenförmige,  mit  glasigem  Schleim  ge- 
fällte Bildungen,  welche  in  die  Schleimhaut  eingebettet  sind  und  mehr 
oder  weniger  stark  über  die  Oberfiäche  derselben  hervorragen.  Diese 
als  Nebothseier,  oeula  Na&otht,  a.  eeaiculae  vervkis  lUert,  s.  ovariitm 
»ecundurivm,  bezeichneten  Gebilde  wechseln  in  ihrer  Grösse  zwischen 
derjenigen  eines  Hirsekorns  und  derjenigen  einer  Erbse  und  stellen 
verstopite,  oder  geschlossene,  stark  ausgedehnte  und  mit  glasigem  Se- 
krete erfüllte  Schleimbälge  dar. 

Fig.  396. 
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Vig.  396.    A.  Die  Schleimd 
Beginn  der  Sohwangeci 


a,  a,  Theil  der  InnenflSche  der  Oeb&rrautterliOhle,  an  welcher  die  HQndangen  der 

üterindTDien  m  sehen  sind;   d,  d,  die  DrQsenRchläuche    anf  dem   Längsschnitte, 

eine  Aniahl  von  ihnen  encheinen  einfach  und  ziemlich  gestreckt,  andere  getbeilt 

und  zum  Theile  aufgewunden. 

rschleimhaut  im  Begina  derSch  wan- 
nfläche  ans,  nach  Sharpey.     »/, 

Han  sieht  die  MDndiuigen  der  (JteriDdrfisen,  die  meist  noch,  wie  bei  1,  mit 
Epithel  aasgekleidet  sind,  w&hrend  andere,  wie  bei  %  es  verloren  haben. 

Die  Binder  der  Gebärmutter.  —  Da  wo  das  Bauchfell  vom 
TOD  d^  Blase  auf  die  Gebärmutter  and  hinten  von  dieser  auf  den 
Mastdarm  übertritt,  bildet  dasselbe  je  zwei  halbmondförmige  Falten, 
welche  man  als  vordere  und  bintereGebärmutterbänder,  liga- 
menta  uteri  anteriora  et  poateriora,  bezeichnet.  Die  vorderen  nennt  man 
auch  plicae  cesico-täerinae,  die  hinteren  plicae  recto-tiferinae ,  a.  semilu- 
nares  Doitglasn;  jedes  Paar  umsohliesst  mit  den  sie  begrenzenden  Or- 
ganen eine  Sache  Aussackung,  welche  cavum  veaico-aterinum  und  cavum 
rccto-utmnum,  a.  Dovglasii,  genannt  werden. 
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Die  breiten  Mutterbander,  ligamenta  lata  uteri,  s^ alae  vesj^er- 
tUionum,  sind  Falten  des  Bauchfells,  welche  beiderseits  von  der  vorde- 
ren und  der  hinteren  Fläche  der  Gebärmutter  aus  sich  über  deren  Sei- 
tenränder hinaus  zur  Seitenwand  des  Beckens  erstrecken  und  hier  in 
den  Bauchfellüberzug  derselben  übergehen.  In  diese  Falten  sind  jeder- 
seits  eingelagert:  in  den  oberen  Rand,  der  Eileiter,  dessen  Yerhalten 
zum  Bauchfell  noch  genauer  beschrieben  werden  wird;  nach  yom  hin, 
die  runden  Mutterbänder,  welche  zu  dem  Inguinalkanale  hinziehen,  und 
nach  hinten  hin  der  Eierstock  mit  seinem  Bande,  welche  eine  besondere 
Heryorragung  bilden;  ausserdem  enthalten  die  breiten  Mutterbänder 
Blutgefässe,  Lymphgefässe  und  Nerven,  sowie  von  der  Gebärmutter  ab- 
stammende, zerstreute  Muskelfasern. 

Das  Eierstocksband,  ligamentum  ovarü  proprium  und  das 
runde  Mutterband,  ligamentum  uteri  teres,  s.  rotundum,  s.  crus,  «. 
funiculus  uteri,  gehen  beide  etwas  unterhalb  der  Anheftung  der  Ei- 
leiter und  nahezu  in  gleicher  Hohe  von  dem  Gebärmutterkorper  ab; 
das  erstere  an  der  hinteren,  das  letztere  an  der  vorderen  Seite  dessel- 
ben. Beide  Bänder  bestehen  zum  Theil  aus  Bindegewebe,  zum  Theil 
aus  Muskelfasern,  welche  mit  denjenigen  der  Gebärmutter  in  Verbin- 
dung stehen.  —  Das  Eierstocksband  ist  3 — 4  Cm.  lang,  verbindet 
das  innere  Ende  jedes  Eierstocks  mit  der  Gebärmutter  und  veranlasst 
eine  stärker  hervortretende  Falte  an  der  hinteren  Fläche  des  breiten 
Mutterbandes. —  Das  runde  Mutterband  ist  etwa  10  — 12  Cm. 
lang  und  zieht  jederseits  von  der  Gebärmutter  aus  nach  auswärts ,  auf- 
wärts und  vorwärts  zu  dem  inneren  Bauchring  hin,  dringt  wie  der  Sa- 
menstrang beim  Manne  durch  den  Leistenkanal  hindurch  und  gelangt  so 
zur  vorderen  Fläche  der  Schamgegend;  hier  breiten  sich  seine  Fasern 
aus  und  vereinigen  sich  mit  dem  Gewebe  der  oberflächlichen  Binde  in 
dem  Schamberg.  Die  runden  Mutterbänder  sind  viel  reichlicher  mit 
Muskelfasern  versehen,  als  die  Eierstocksbänder  und  werden  noch  in 
den  Leistenkanal  hinein  ähnlich  wie  der  Samenstrang  von  einem  Bauch- 
fellfortsatz begleitet,  welcher  bei  Erwachsenen  durch  Verwachsung  mit 
den  Wandungen  dieser  Bauchdeckenspalte  meist  nicht  mehr  nachweis- 
bar ist,  öfters  aber  noch  eine  Lücke  begrenzt,  die  sich  zwischen  rundem 
Mutterband  und  den  Schichten  der  Bauchwand  findet  und  canalis,  s. 
diverticulum  Nuckii  genannt  wird. 

Gefässe  und  Nerven.  —  Die  Gebärmutter  wird  durch  die  bei- 
den Arteriae  spermaticae,  welche  aus  der  Bauchaorta  kommen  und 
durch  die  Arteriae  uterinae,  Aeste  der  Arteriae  hypogastricae,  mit  Blut 
versorgt.  Sie  bilden  zahlreiche  Verbindungen  untereinander  und  haben 
einen  sehr  geschlängelten  Verlauf,  —  Die  Venen  sind  sehr  stark,  fol- 
gen innerhalb  des  Organes  im  Allgemeinen  dem  Verlaufe  der  Arterien, 
bilden  um  die  Gebärmutter  herum  ein  dichtes  Geflecht,  den  Plexus  ut^- 
rinus,  und  gehen  in  grosse  Stämme  über,  welche  sich  zum  Theil  mit 
den  benachbarten  Beckengeflechten  verbinden,  zum  Theil  direkt  in  die 
Venae  hypogastricae  und  spermaticae  einmünden.  —  Lymphgefässe 
sind  in  der  Gebärmutter  gleichfalls  ziemlich  reichlich  vorhanden,  liegen 
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sowohl  der  Gebärmutterhohle  wie  der  Oberfläche  an  und  erreichen 
während  der  Schwangerschaft  eine  enorme  Ausdehnung;  sie  stehen  mit 
den  benachbarten  Geflechten  in  Verbindung. 

Die  Nerven  der  Gebärmutter  stammen  aus  den  Plexus  hypogastrici 
und  spermatici  und  den  unteren  Sacrabierren. 

Veränderungen  der  Gebärmutter  durch  die  Menstruation, 

die  Schwangerschaft  und  das  Alter. 

Mit  dem  Eintritte  der  ersten  Menstruation  wird  die  Gebärmut- 
ter grosser,  abgerundeter  und  tritt  stärker  in  den  Beckenraum  hervor. 
Bei  jeder  einzelnen  Menstruation  erscheint  sie  gleichfalls  etwas  grosser, 
als  in  der  Zeit  vor  und  nach  derselben,  ist  starker  aufgelockert  und 
durchfeuchtet,  die  Blutgefässe  sind  erweitert  und  strotzend  gefüllt.  t)ie 
Schleimhaut  erscheint  dunkler,  weicher  und  verdickt  sich  nicht  unbe- 
trächtlich, auch  ihre  Gefässe  bilden  dichte  Capillarnetze  an  der  Ober- 
fläche. Jhx  Epithel  stösst  sich  ab  und  meist  trennen  sich  auch  Stück- 
chen des  Schleimhautgewebes  selbst  los,  deren  Ersatz  dann  nach  der 
Menstruation  ziemlich  rasch  wieder  erfolgt. 

Viel  bedeutender  sind  die  •  Veränderungen ,  welche  die  Gebärmutter 
während  der  Schwangerschaft  eingeht;  wobei  die  Grosse,  die  Ge- 
stalt und  die  Lage  des  Organs,  die  Dicke  und  Beschaffenheit  der 
Wände,  die  Ausdehnung  und  Gestalt  der  Hohle,  die  Eigenthümlichkei- 
ten  des  Halses  und  des  inneren  wie  des  äusseren  Muttermundes  mit- 
betheiligt  sind.  Ihr  Gewicht  nimmt  um  das  24— SOfache  zu,  ihre  Farbe 
wird  dimkler,  das  Gewebe  erscheint  lockerer,  die  Muskelzüge  treten 
deutlicher  hervor  und  die  einzelnen  Muskelfasern  vergrössem  sich  ganz 
bedeutend.  Die  Zunahme  der  Muskelfasern  erfolgt  dabei  sowohl  durch 
Vergrosserung  der  einzelnen  Muskelfasern,  indem  sie  sich  um  das 
Sechs-  bis  Zehnfache  verlängern  und  auch  in  der  Breite  stark  zuneh- 
men, als  auch  durch  Neubildung  von  Muskelfasern,  deren  Zahl  sich 
gleichfalls  sehr  bedeutend  vermehrt.  Nach  Kolliker  erfolgt  die  Neu- 
bildung von  Muskelfasern  vorzugsweise  in  den  inneren  Schichten,  ob- 
gleich sie  in  den  äusseren  nicht  vollständig  fehlt,  und  beschränkt  sich 
auf  die  Zeit  der  ersten  sechs  Monate;  nach  dieser  Zeit  hört  die  Neu- 
bildung auf  und  nur  die  Vergrosserung  der  einzelnen  Zellen  dauert 
weiter  an. 

Die  runden  Mutterbänder  werden  länger  und  stärker,  indem  auch 
in  ihnen  sich  die  Muskulatur  vermehrt  und  deutlicher  hervortritt.  Die 
breiten  Mutterbänder  erscheinen  gleichfalls  von  stärkerer  Ausdehnung, 
da  die  vergrosserte  Gebärmutter  sie  nach  oben  hervordrängt. 

Auch  die  Schleimhaut  der  Gebärmutterhohle  geht  sammt  ihren 
Drüsen  beträchtliche  Veränderungen  ein;  sie  wird  durch  Neubildung 
unter  fortwährender  Vermehrung  des  Gewebes  bedeutend  dicker  und 
die  Drüsen  nehmen  an  Grosse  beträchtlich  zu.  Es  entwickelt  sich  als- 
dann aus  ihr  um  das  Ei  herum  die  Membrana  decidua  reßexa,  während 
an  der  Anheftungsstelle  des  Eies  selbst  sich  die  Schleimhaut  zur  Pia- 
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centa  uterina  umwandelt  und  die  übrigen  Abtheilungen  die  Membrana 
decidua  vera  bilden.  Die  Schleimhaut  des  Cervicalkanales  erleidet  hierbei 
nur  geringere  Veränderungen;  sie  wird  durch  die  Ausdehnung  des  gesamm- 
ten  Organes  an  der  Oberfläche  etwas  stärker  abgeglättet  imd  zu  gleicher 
Zeit  etwas  aufgewulstet.  Mit  der  Yergrosserung  der  gesammten  Gebar- 
mutter nehmen  auch  die  Blutgefässe  und  Lymphgefasse  sehr  bedeutend  an 
Ausdehnung  zu  und  erlangen  einen  stark  geschlängelten  Verlauf.  Die 
Nerven  nehmen,  den  Untersuchungen  von  Eil i an  nach,  gleichfalk  an 
Länge  und  Dicke  zu;  doch  ist  noch  nicht  vollständig  nachgewiesen,  ob 
die  Nervenelemente  selbst  sich  auch  bei  dem  Dickenwachsthum  be- 
theiligen. 

Nach  dem  Gebärakte  verkleinert  sich  die  Gebärmutter  wieder  sehr 
bedeutend,  um  nach  und  nach  nahezu  zu  ihrer  früheren  Grosse  wieder  zu- 
rückzukehren;  die  stark  vergrosserten  Muskelfasern  gehen  zum  grossen 
Theil  durch  fettige  Degeneration  zu  Grunde,  während  gleichzeitig  ein 
Theil  derselben  durch  Neubildung  kleinerer  Fasern  ersetzt  wird.  Das 
Gewicht  der  Gebärmutter  bleibt  jedoch  in  der  Kegel  etwas  bedeutender 
als  vor  der  Schwangerschaft;  die  Höhle  bleibt  etwas  weiter  und  die 
Gefässe  behalten  einen  etwas  geschlängelten  Verlauf.  Die  Schleimhaut 
wird  abgestossen  und  entsteht  in  ziemlidh  kurzer  Zeit  neu. 

Veränderungen  in  den  verschiedenen  Alterszeiten.  — 
Bei  Kindern  ist  der  Gebärmutterhals  grosser  als  der  Körper  und  der 
Gebärmuttergrund  unterscheidet  sich  weder  durch  grössere  Breite  noch 
durch  Hervorragen  seines  oberen  Randes  deutlicher  von  dem  Korper. 
Die  Faltenwülste  (Arbor  vitae)  ragen  durch  die  ganze  Hohe  der  Hohle 
hindurch.  Nach  und  nach  entwickeln  sich  die  oberen  Theile  der  Ge- 
bärmutter stärker  und  erlangen  dann  zur  Zeit  der  Geschlechtsreife  die 
oben  beschriebenen  Eigenthümlichkeiten;  die  Gebärmutter  nimmt  ihre 
abgeplattete,  bimfSrmige  Gestalt  an;  zu  gleicher  Zeit  vergrossert  sich 
die  Höhle  und  die  Hervorragungen  an  der  Innenfläche  beschränken  sich 
auf  den  Cervicalkanal. 

Im  höheren  Alter  schrumpft  die  Gebärmutter  wiederum  mehr  und 
mehr  ein,  nimmt  mehr  die  kindliche  Form  an,  so  dass  sich  der  Korper 
von  dem  Halse  nicht  mehr  so  scharf  unterscheidet.  Das  Gewebe  vrird 
derber,  härter  und  blässer  und  der  Muttermund  verliert  seine  charak- 
teristische Gestalt. 

i 

Literatur  über  die  Gebärmutter.  —  Snow  Beck,  pbilosopliical  trans- 
actions  pt.  II,  1846.  —  Bischoff,  Müller's  Archiv,  1846;  ders.,  Zeitsohrift 
für  rat.  Medicin,  N.  F.  IV.  —  Boullard,  quelques  mots  sur  Tutärus,  1853. — 
Calza,  ReiVs  Archiv,  VII.  —  Claudius,  über  die  Lage  des  Uterus, 
Zeitschrift  für  rat.  Med.  III.  Reihe,  23.  Bd.  —  Cornil,  Journal  de  Tana- 
tomie  et  de  la  physiologie,  1864.  —  Farre,  Todd  Cyclopaedia  of  anatomy 
and  physiology.  —  Frankenhäuser,  Jenaische  Zeitschrift  f.  Medicin  und 
Naturw.,  Bd.  I.,  Leips.  1854. —  le  Gendre,  anatomie  chirurgicale ,  1858.  — 
Graaf ,  opera  omnia ,  Lugd.  Bat.  1677.  —  Guyon,  ätudes  sur  les  cavitäs 
de  Tutärus.  Paris  1858,  —  Helie,  rechercheo  sur  la  disposition  des  fibres 
inusculaires  de  Tutdrus  d^veloppä  par  la  grossesse,  Paris  1864.  —  Henle, 
Eingeweidelehre.  —  Hennig,  der  Catarrh  der  weiblichen  Geschlechtstheile, 
Leipzig  1869.  —  Hirschfeld,  note  sur  les  nerfs  de  Tutdrus,  gazette  m^di- 
cale,  Octobre  1852.  —  Jobert  de  Lamballe,  recherches  sur  la  disposition 


Eüeiier.  699 

des  nerffl  de  rut^rus,  comptes  rendus  1841. —  Kasper,  de  structura  fibrosa 
uteri  non  gravidi,  Vrat.  1840.  —  Kehrer,  Beiträge  zur  experimentellen 
Geburtskunde,  Qiessen  1864.--  Kilian,  die  Structur  des  Uterus  beiThieren, 
Zeitschrift  f.  rationelle  Med.  1850,  Bd.  IX;  ders. ,  die  Nerven  des  Uterus, 
Z.  f.  rat.  Med.,  1851,  Bd.  X.  —  Kohlrausch,  Anatomie  und  Physiologie 
der  Beckenorgane,  Leipzig  1854. —  Kölliker,  Zeitschrift  für wissenschaftl. 
Zoologie,  ßd.  I. ;  ders.,  Gewebelehre. —  Körner,  de  nervis  uteri  dissertat., 
Vratislay.  1863.  —  Lee,  the  anatomy  of  the  nerves  of  the  uterus,  1841; 
ders.,  on  the  nervous  ganglia  of  the  uterus,  philosophical  transactions 
1841,  1842,  1846;  ders.,  memoirs  on  the  ganglia  and  nerves  of  the  uterus, 
1849;  ders.,  Lancet,  1854.  —  Luschka,  Anatomie  des  Beckens.  —  Mül- 
ler, H.,  Würzburger  Verhandlungen,  lY.  —  Naboth,  dissertatio  de  steri- 
litate  mulierum,  Lips.  1707.  —  Nasse,  die  Schleimhaut  der  inneren  weib- 
lichen Genitalien  im  Thierreich,  Diss.  Marburg  1862.  —  Firogoff,  anatomo 
topographica.  —  Rainey,  philosophical  transactions  1850,  2. —  Reichert, 
über  die  Bildung  der  hinfölligen  Häute,  Müller*8  Archiv,  1848.  —  Robin, 
memoire  pour  servir  k  l'histoire  anat.  et  path.  de  la  membrane  muqueuse 
ut^rine,  arch.  gen.  de  Med.  lY.  serie,  tomes  XYII,  vl  XYIII. ;  ders.,  gazette 
des  höpitaux,  1852;  ders.,  gazette  mädicale,  1855.  —  Rouget,  Journal  de 
la  Physiologie,  I,  320. —  Schnepf,  archives  g^n^rales,  1854. —  Schwärt z, 
observat.  nucroscop.  de  decursu  musculorum  uteri  et  vaginae  hominis.  Dor- 
pati  1850.  —  Smith,  (Tyler),  memoir  on  the  pathology  and  treatment  of 
leucorrhoea,  based  upon  the  microsc.  anatomy  of  the  os  and  cervix  uteri, 
med.  chir.  transactions  vol.  XXXY.  1852. —  Tiedemann,  tabulae  nervorum 
uteri,  Heidelberg  1822.  —  Yirchow,  Würzburger  Yerhandlungen,  Bd.  lY. — 
Wagner,  Archiv  für  physiolog.  Heilkunde,  Bd.  XY.  —  Weber,  E.  H., 
Zusätze  zur  Lehre  vom  Baue  und  den  Yerrichtungen  der  Geschlechtsorgane. 
Leipz.  1846. 

Die  Eileiter. 

Die  Eileiter,  Mattertrompeten,  oviductus,  s.  tiibae,  s.  ttibae 
lUerinae,  8,  Fallopiae,  s.  camua  uteri,  s.  meatm  seminarii,  stellen  gleich- 
sam die  Ausführungsgänge  für  die  Eierstöcke  dar  und  dienen  dazu,  um 
die  Eier  yon  diesen  Organen  zur  Gebärmutter  hinzuleiten.  Sie  liegen 
in  dem  oberen  Bande  der  breiten  Mutterbänder,  sind  9,5  — 16,5  Cm. 
lang  und  an  ihrem  inneren  angehefteten  Ende,  extremitas  uterina,  mit 
welchem  sie  von  dem  oberen  Theil  der  Gebärmutter  jederseits  abgehen, 
dünn,  strangfSrmig,  werden  jedoch  ziemlich  rasch  nach  aussen  hin 
weiter.  Sie  besitzen  dabei  einen  gewundenen  Verlauf  und  biegen  sich 
gegen  ihr  Ende  hin  nach  rückwärts  und  abwärts  zu  den  Eierstöcken 
hin,  in  deren  Nähe  sie  mit  einer  stark  erweiterten  Abtheilung,  extre- 
mitas abdominalis,  s.fimbricata,  deren  Band  durch  tiefe  Einschnitte  in 
eine  Anzahl  unregelmässiger  Fortsätze,  Fransen,  ^m^a^,  s.  laciniae, 
getheilt  ist;  einer  dieser  Fortsätze  zeichnet  sich  vor  den  übrigen  durch 
eine  grössere  Länge  aus  und  ist  dicht  an  den  Eierstock  angeheftet; 
man  unterscheidet  ihn  von  den  übrigen  als  Eierstocksfranse,  fim- 
bria  ovarica.  Dieser  erweiterte  von  den  Fransen  begrenzte  Theil  der 
Muttertrompeten  ist  der  Trichter,  infundibtdum,  s.  morsus  diaboli.  In 
der  Mitte  dieses  von  den  Fimbrien  kreisförmig  umgebenen  Trichters 
findet  sich  eine  runde,  engeOefihung,  die  Bauchhöhlenöffnung  des 
Eileiters,  ostium  abdominale,  s,  ovaricum,  von  welcher  aus  sich  eine 
continuirliche  Binne  durch  die  Fimbra  ovarica  bis  gegen  den  Eierstock 
hin  verfolgen  lässt. 

Durch  die  Bauchhöhlenöffnung  gelangen  die  losgelösten  Eier  in 
den  weiteren,  äusseren  Theil  des  Eileiterkanales,  den  man  nach  Henle 
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Die  GebänuntterhOhle  nnd  der  Scheide nh anal  sind  dnrch  EDtfemnnfr  ihrer 
hinteren  Wände  erCffneti  aaf  der  linken  Seite  sind  Eileiter,  rnndei  Hutterband 
und  EierBtocktband  kurz  abgeschnitten,  da»  breite  Mutterband  ist  entfemL 
u,  Gebanuattergrvnd ,  c,  Gebämiutt«rhal«,  in  dem  in  dar  Mitte  erweiterten  Cer- 
vicalkanal  siebt  man  die  plicae  palmatae,  unterhalb  welchen  die  vordere  Hatter* 
rnuadslippe  in  die  Scheide,  t,  hereinragt;  die  dreieckige  GehärmutterhCble  geht 
oben  jederaeitB  in  die  Eileiter,  od,  durch  feine  Oeffnengen  Ober;  der  Anfangs- 
theil  der  Eileiter,  oder  die  innere  Hälfte  stellt  den  Isthmus,  die  äasiere,  weitere 
Hälfte  die  Ampulle  dar;  i,  Trichter;  fi,  Fimbrien;  o,  Eierstock;  lo,  Eierstocks- 
band;  po,  Neben  ei  erstock ;  h,  Endhydatide;  1,  ritndes  Hntterband;  11,  breite« 
Hntterband. 

Ampulle  nennt,  von  hier  werden  eie  der  engeren,  inneren  Abtheilung, 
Isthmus,  zugeführt  nnd  wandern  durch  die  äusserst  enge  Qebär- 
mutteröffnang,  osfiiim  nienmiin ,  ».  tiperium  u/erina,  in  die  Gcbir- 
mutterhöhle. 

Die  beiden  Abtheilungen  der  Eileiter  zeigen  nicht  nur  in  Bezug 
auf  ihre  Weite,  sondern  auch  in  ihren  StrukturrerhältnisBen  einige  Ver- 
schiedenheiten. Die  innere,  engere  AbtheUung,  der  Isthmus,  zeigt  auf 
dem  Durchschnitt  eine  feine,  strahlige  Spalte,  welche  von  einer  gefal- 
teten und  mit  Plimmerepithel  besetzten  Schleimhaut  begrenzt  wird; 
dieselbe  ist  umgeben  von  einer  Schichte  von  kreisförmig  verlaufenden 
(bereits  oben  beschriebenen)  Muskelfasern,  an  welche  sich  nach  aussen 
hin  eine  Schichte  von  LängsFasem  anlegt,  die  wiederum  in  den  Baach- 
fellüherzug  eingehüllt  ist.  Die  äusseren  Schichten  verhalten  sich  in  der 
Ampulle  ganz  denjenigen  des  Isthmus  analog,  allein  die  Schleimhaut 
ist  in  eine  grosse  Zahl  von  baumförmig  verzweigten  Falten,  welche 
mannigfach  ineinandergreifen,  angeordnet;  hierdurch  entsteht  in  den 
Ampullen  eine  grosse  Anzahl  von  unvollständig  von  einander  getreim- 
ten  Hohlräumen  imd  Aussackungen. 

Zuweilen  kommen  an  den  Eileitern  eine  oder  mehrere  NebenÖff- 
nungen  vor,  welche  sich  meist  in  der  Nähe  der  AbdominalöffiinQg  fin- 
den und  wie  diese  von  Fimbrien  umgeben  sind;  bald  sitzen  sie  direkt 
auf  dem  Eileiter  auf,  bald  auf  einem  von  diesem  abgehenden  Neben- 
kanal. 

An  dem  Trichter  resp.  den  Fimbrien  grenzt  die  Schleimhaut  mit 
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ilirem  Flimmerepithelbeleg  umnittelbar  an  das  Bauchfell  an,  indem  die 
äussere  Seite  der  Fransen  einen  Peritonealüberzug,  die  innere  den 
Schleimhautüberzug  besitzt.  Die  Fimbria  oyarica  folgt  einer  secundä- 
ren  Falte  des  Bauchfells,  welche  zwischen  der  äusseren  Tubenmündung 
und  dem  Eierstocke  ausgespannt  ist  und  welche  von  Henle  ligamen- 
tum  infundibulo-otaricum  (ligament  tubo-ovarien ,  Richard)  genannt 
wird;  auch  hier  dehnt  sich  das  Flimmerepithel  der  ganzen  Länge  der 
Franse  nach  an  der  Innenseite  aus. 

An  einer  oder  mehreren  Fransen  kommen  ziemlich  häufig  kleine, 
langgestielte,  runde  Bläschen  vor,  Morgagni'sche  Endhydatiden. 

Die  Arterien,  Yenen  und  Neryen  der  Eileiter  entsprechen 
meist  den  gleichen  Gebilden  der  Eierstöcke. 

Die  Bierstdcke. 

Die  Eierstocke,  Ovaria,  s,  festes  mtdiebres,  die  Keimdrüsen  des 
Weibes,  sind  zwei  abgeflachte,  länglich  runde  Körper,  welche  jederseits 
nahezu  horizontal  an  der  hinteren  Seite  der  breiten  Mutterbänder  ge- 
lagert  sind.  Ihr  inneres  Ende,  extrem itas  acuta,  s.  uterina,  ist  in  der 
Regel  etwas  zugespitzt  und  ist  je  an  einen  festen  Strang,  Eier- 
stocksband, ligament  um  ovarii  2>roprium,  angeheftet,  welcher  sie  mit 
der  Gebärmutter  yerbindet.  Das  äussere  Ende  des  Eierstocks,  extremi- 
tas  abtusa,  s,  tubaria,  ist  abgestumpft  und  steht  durch  die  Fimbria  oyarii 
mit  der  Tube  in  Verbindung.  Jeder  Eierstock  ist  an  zwei  Seiten  und 
längs  des  hinteren,  convexen  Randes  (maryo  convexus)  frei,  während  er 
an  seinem  yorderen,  geraden  Rande,  durch  welchen  die  Gefässo  und 
die  Neryen  in  ihn  eindringen,  und  den  man  daher  auch  den  Hilus 
nennt,  angeheftet  ist. 

Diese  Anheftung  erfolgt  durch  das  Bauchfell,  das  den  yorderen 
Rand  mit  einem  schmalen  Saume  umgiebt;  derselbe  grenzt  sich  durch 
«eine  feine,  aber  deutliche,  etwas  unregelmässig  zackige  oder  yöUig  y er- 
laufende Linie  rings  um  den  unteren  Umfang  des  Eierstocks^  herum 
ab.  Diese  Linie  ist  den  Untersuchungen  yon  Waldeyer  zu  Folge 
„die  Grenzlinie,  mit  der  das  Peritoneum  aufhört.^  Es  liegt  auf  diese 
Weise  der  Eierstock  in  einer  kleinen  Grube,  welche  ringsum  yon  dem 
etwas  über  das  Niyeau  des  übrigen  Theils  des  Eierstockes  yorragenden 
Bauchfelle  begrenzt  wird  und  er  besitzt  nur  einen  äusserst  beschränk- 
ten Ueberzug  yon  demselben,  während  der  grössere  Theil  seiner  Ober- 
fläche des  Bauchfellüberzugs  entbehrt. 

Diese  Grenzlinie  ist  bereits  von  yielen  Forschern  beschrieben  worden,  allein 
Waldeyer  hat  zuerst  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  sie  die  Grenzlinie 
zwischen  dem  Peritoneum  und  dem  eigenthümlichen  Ueberzug  des  Eierstocks 
darstellen,  welch*  letzterer  sich  durch  einen  wesentlich  verschiedenen  Epithelial- 
beleg  auszeichne.  Bis  jetzt  wurde  stets  angenommen,  dass  die  gesammte  Ober- 
fläche des  Eierstocks  mit  einem  Bauchfellüberzug  versehen  sei. 

Die  Lange  des  Eierstocks  beträgt  in  der  Begel  2,5  —  5,0  Cm.,  die 
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Breite  wecliselt  zwischen  1,5 — 3,0  Cm.,  die  Dicke  zwischen  0,6— 1,4  Cm.; 
das  Gewicht  des  Eierstocks  betragt  5 — 8  Gramme. 

Struktur.  —  Die  Farbe  der  Eierstocke  ist  weiss  oder  rotUich- 
weiss  und  ihre  Oberfläche  ist  vor  dem  Auftreten  der  Menstruation  glatt; 
später  ist  diese  uneben  und  meist  mit  Gruben  oder  narbenähnlichen 
Spalten  besetzt.  Der  von  dem  Bauchfell  überzogene  Theil  in  der  Um- 
gebung des  Hilus  ist  glänzend,  die  übrige  Oberfläche  ist  matt,  leicht 
durchscheinend.  Während  der  Bauchfellstreifen  selbstrerständlich  mit 
dem  demselben  eigenthümlichen  Endothel  äusserlich  belegt  ist,  besitzt 
das  Ovarium  selbst  eine  Bedeckung  von  grosskemigen ,  nicht  flimmern- 
den Cylinderepithelien ,  welche  in  dichter  Mosaik  an  einander  gelagert 
sind  und  sich  leicht  mit  dem  Messer  von  der  Oberfläche  abscha- 
ben lassen. 

Unter  dieser  Epitheldecke  folgen  einige  dünne  Schichten  von  Bin- 
degewebe, welche  in  das  tiefere  Stroma  des  Ovariums  übergehen,  und 
welche  man  als  die  eigene  Faserhaut,  memhrana  propria,  8.  albu- 
ginea,  zu  unterscheiden  pflegt.  Früher  nahm  man  an,  dass  diese  mit 
dem  Bauchfelle  innig  verwachsen  sei,  während  man  sie  jetzt  als  einen 
von  einem  selbständigen  Epithel  bekleideten  Ueberzug  ansehen  muss, 
der  jedoch  ohne  scharfe  Grenzen  in  die  tieferen  Abtheilungen  des  Ge- 
webes übergeht  imd  nur  bei  vollständig  entwickeltem  Eierstocke  nach- 
weisbar ist. 

Ausser  dieser  Hülle  unterscheidet  man  in  der  Kegel  eine  Rind en- 
und  eine  Mark  Substanz,  welche  man  zweckmässiger  nach  dem  Yor- 
schlage  von  Waldeyer  als  Farenchymschicht,  zona  parenchyma- 
tosa,  und  Gefäss schichte,  zona  vasctäosa,  oder  nach  dem  Vorschlage 
von  His  als  Parenchym  und  Hilusstroma  von  einander  trennt. 

Die  Marksubstanz,  Gefässschichte,  oder  Hilusstroma 
besitzt  fast  zu  allen  Zeiten  der  Entwicklung  ein  ziemlich  fibereinstim- 
mendes Verhalten.  Man  kann  an  ihr  zwei  Unterabtheilungen  unter- 
scheiden, eine  innere,  welche  vorzugsweise  aus  lockerem  Bindegewebe 
besteht,  in  welchem  nur  die  grosseren  Gefässstämmchen  verlaufen,  mid 
eine  äussere,  sehr  schwammige  Abtheilung,  welche  vorzugsweise  aus 
den  feineren  Verzweigungen  der  Gefösse  aufgebaut  ist ,  und  einen  mehr 
cavernosen  Charakter,  sowie  ein  rothlicheres  Ansehen  hat. 

Die  Gefässe  der  Marksubstanz  zeichnen  sich  von  ihrer  Eintritts- 
stelle in  den  Eierstock  an,  durch  einen  sebr  stark  gewundenen  Ver- 
lauf aus,  welchen  man  auch  noch  an  den  feineren  Verzweiflungen 
beobachten  kann,  die  ausserdem  verhältnissmässig  starke  Wandungen 
besitzen. 

Ausser  den  Gefässen  imd  dem  Bindegewebe,  sowie  den  in  den 
Eierstock  eindringenden  Nerven  besitzt  das  Hilusstoma  noch  ziemlich 
reichlich  glatte  Muskelfasern,  über  deren  Verhalten  jedoch  die  einzel- 
nen Autoren  noch  sehr  verschiedener  Meinung  sind.  Während  die 
tÜnen  sie  in  äusserst  reichlichem  Maasse  vorhanden  sein  und  bis 
in  die  Rindensubstanz  vordringen  lassen,  wobei  sie  ihnen  einen  wesent- 
lichen Einfluss  auf  das  Platzen  der  Follikel  zuschreiben,  gehen 
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Fasern  nach  den  Anderen  in  irgend  reichlicher  Menge  nur  mit  den 
grosseren  Gefössstämmen  und  haben  mit  der  Austreibung  der  Eier 
nichts  zu  thun. 

Die  Kindensubstanz  oder  Parenchymschichte,  zeichnet 
sich  sehr  wesentlich  vor  dem  Hilusstroma  dadurch  aus,  dass  sie  eine 
reichliche  Menge  von  eigenthümlichen,  bläschenförmigen  Bildungen,  den 
sogenannten  Follikeln,  Graafschen  Bläschen,  Eikapseln  oder 
Eisackchen,  ovida,  8.  vesictdae  Graaßi,  8.  onisacci,  in  ein  von  einem 
sehr  reichen  Netze  feiner  Gefässe  durchzogenen  Bindegewebsstroma, 
8trofna  ovarii,  enthält. 

Das  Bindegewebsstroma  geht  sowohl  in  die  Hülle,  wie  in  die 
Marksubstanz  allmählig  über,  nur  verhält  es  sich  nach  beiden  Seiten 
hin  verschieden;  von  der  Marksubstanz  aus  verbreitet  sich  das  Binde- 
gewebe nämlich  in  mehr  radienartigen  Zügen;  an  der  Grenze  in  die 
äussere  Hülle  dagegen  ist  es  mehr  durch  ein  dicht  verfilztes  Ansehen 
ausgezeichnet,  indem  die  einzelnen  Züge  sich  nach  den  verschieden- 
sten Richtungen  hin  durchfiechten. 

Die  Follikel  verhalten  sich  in  Bezug  auf  Lage,  Form,  Grösse 
und  Beschaffenheit  in  den  verschiedenen  Entwicklungsstadien  des  Eier- 
stocks sehr  verschieden,  allein  die  grossten  Verschiedenheiten  fallen  in 
die  erste  Zeit  der  Entwicklung  bis  etwa  zimi  zweiten  Lebensjahre  und 
in  die  Zeit,  von  der  vollen  Geschlechtsreife  bis  zum  Beginne  der  Yer- 
schrumpfung  des  Organes;  während  in  der  Zeit  vom  zweiten  Lebens- 
jahre bis  zur  Entwicklung  der  Geschlechtsreife  nur  weniger  wesentliche 
Veränderungen  auftreten. 

Was  zunächst  die  Beschaffenheit  der  Follikel  vor  dem  Eintritte  der 
Geschlechtsreife  anbelangt,  so  bilden  sie  kleine  Bläschen  von  1—2  Mm. 
Durchmesser ,  welche  sich  ziemlich  scharf  von  ihrer  Umgebung  abgren- 
zen, und  von  einer  Lage  polygonaler  oder  cylindrischer  Zellen  ausge- 
kleidet sind.  Diese  umschliessen  grossere  zeUige  Bildungen,  die  Ei- 
zellen, an  denen  man  je  eine  äussere,  körnige  Protoplasmamasse,  den 
Dotter,  viteUm,  einen  bläschenförmigen  Eem,  das  Keimbläschen, 
veaictUa  germinatwa,  8.  pralt/era,  und  an  diesem  einen  centralen  Fleck, 
den  Keim  fleck,  macula  germinativa,  unterscheiden  kann. 

Die  Follikel  liegen  vorzugsweise  in  den  peripherischen  Abtheilun- 
gen der  Bindenschichte  dicht  unter  den  als  Hülle  angesprochenen  Fa- 
serzügen, gewöhnUch  nur  in  wenigen  Reihen,  wobei  die  tiefer  gelegenen 
Follikel  sich  meist  durch  eine  etwas  bedeutendere  Grösse  auszeichnen. 

Nach  dem  Eintritte  der  Geschlechtsreife  lassen  sich  stets  solche 
stärker  entwickelte  Follikel,  welche  in  die  tieferen  Schichten  eindrin- 
gen, neben  den  kleineren,  mehr  peripherisch  gelegenen  nachweisen, 
so  dass  man  (nach  Waldeyer)  um  diese  Zeit  in  der  Parenchymzone 
von  aussen  nach  innen  zuerst  das  Epithel,  dann  die  Faserhülle,  dann 
die  Zone  der  jüngeren  Follikel  und  endlich  die  Zone  der  älteren  Fol- 
likel unterscheiden  kann. 

Nach  den  Berechnungeü  von  H  e  n  1  e ,  denen  Waldeyer  beistimmt, 
besitzt  der  menschliche  Eierstock   in  der  ersten  Zeit  der  Geschlechts- 


70« 


Weibliche  Gesohleclitaorgane. 


reife   etwa  36,000  Eier , 
kommen. 

Fig.  398. 


dass    auf  beide   Eierstöcke    72,000  Eier 


Fig.    398.      DnrchschDitt 

durch  denEierstock  einer 

Katze,  nach  SchrSn.     */■ 

1  AeuBsere  EOlIe  und  freier 
Rand  des  Eierstocke  1  ange- 
hefteter Band  des  Hilns  2  Z 
Uilnsstroma  (zona  TaacnloB»)  an* 
mit  den  Gefäaieu  verlaufenden 
Faaeraflgen  baetehend  3  Paren 
chymatromader  EindenBchichte 
4  BiutgefEgBe  5  jüngere  Follikel 
welche  den  penphen sehen  Theil 
der  U in denachi eilte  einnehmen 
6  etwas  grOssere  Follikel  wel 
che  in  die  Tiefe  Tonndnngen 
beginnen  7  8  9  itärker  ent- 
wickelte Follikel  an  welchen 
1  Theil  bereit«  die  EemiBcheibe  eu  sehen  ist  9,  Graaf  scher  Follikel  ohne 
El    10    gelber  ESrper 

Bei  der  'weiteren  Entwiokltmg  der  Graaf  ecken  Follikel  eDtetefat 
an  der  Innenfläche  der  sie  auekleideDden  Zellen,  eine  durchsichtige 
glasartige  Membran,  die  Dotterhaut,  chorion,  s.  zona  pellitcida, 
s.  membrana  vUelUna,  8.  colemma  pellncidum.  Die  Follikel  dehnen  eich 
aladann  durch  das  Auftreten  von  Flüssigkeit  in  ihrem  Inneren  aus,  nnd 
die  Zellenlage  des  Follikels,  welche  urspriinglich  das  Ei  dicht  umgab, 
wird  zum  Theil  starker  von  demBelben  abgedrängt  Es  bildet  sich  da- 
bei Ton  den  dem  Ei  noch  immer  anhaftenden  Zellen  aus  eine  stärkere 
Wucherung,  durch  welche  das  jetzt  Ton  einzelnen  Thcilen  der  Follikel- 
wand  losgedrängte  Ei  eingehüllt  wird.  Mit  dieser  stärkeren  Ausdeh- 
nung der  Follikel  bildet  sich  aus  dem  Stroma  des  Eierstocks  um  sie 
herum,  eine  festere,  gefassreiche  Faeerhülle,  an  der  man  eine  äussere, 
derbere  und  innere,  weichere  Schichte  unterscheiden  kann;  beide  zu- 
sammen nennt  man  Umica  follkiili ,  s.  fkeca /ollicu/i ,  s.  tunica  ßbro»a; 
dieselben  !N'amen  gebraucht  man  auch  wohl  für  die  äussere  Scbidite 
und  unterscheidet  davon  die  innere  Schichte  als  twiica  propria  foUicuU. 
Die  den  Follikel  auskleidende  Zellenschichte  nennt  man  me»ibrana 
ffranv/osa,  s.  cumuU,  s.  Stratum  granulosum,  ».  proligerum,  s.  ependyma 
folliadi,  und  die  das  Ei  einschliessende  Zellenwucherung ,  Keim- 
Bcheibe,  discm  proligerits,  s.  oopkorus,  $.■  atmit/ns  prolit/erua,  s.  z^tna 
cfranulosa. 

Das  Ei,  miim,  bei  den  Säugethieren  erst  durch  Karl  Ernst  Ton 
Baer  im  Jahre  1827  entdeckt,  ist  ein  eben  mit  unbewaffnetem  Angc 
erkennbares,  kugekundes  Körperchen  von  0,2—0,3  Mm.  im  Durchmesser, 
und  besteht,  wie  schon  oben  angeführt,  aus  der  Dotterhaut ,  dem  Dot- 
ter und  dem  Keimbläschen  mit  dem  Keimfleck. 

Die  Bildung  der  Eier  in  den  Graafschen  Follikeln  erfolgt 
schon  sehr  frühe,  und  bei  dem  Neugeborenen  finden  sich  bereits  zieiu- 
lich  vollständig  entwickelte  Follikel  vor;   im  dritten  LebensjaUre  aber 


FiK,  3S». 
Katse, 


I  Stack  des  DüTchacbiiittes  duroh    den   Eierstock   d«r 
Fig.  398  dargeBt«lU  ist,    bei  stärkerer  VergrAKBerang,  nach 

SchrÖn.    "/, 

I,  ÄeusBere  HQlle  de«  Eierstocks ;  2,  Hilnsstroma;  2',  GbrOse  Hfllle  der  Oraar- 
RcheD  Follikel;  3,  äussere  Schichte  des  Bindegewebngtroma'B ;  3',  tiefere  Schichte 
desselben;  4,  Blutgefässe!  <>>  JOugere  Follikel  der  Oberfläche;  6,  zweite  Schichte 
der  Follikel;  7,  Follikel  mit  Lostrennong  eines  Tbeils  der  Follikel  wand  von  dem 
Ei,  Bildung  der  Ecinmcheibe  und  der  fibTOsen  EOUe;  ü,  8',  stärker  vergrüiserte 
und  tiefer  vorgedrungene  Follikel;  9.  der  am  stärksten  entwickelte,  dem  Zer- 
platsen  nahe  Follikel;  a,  a,  innere  Epithelauskleidang  des  Follikels,  membrana 
granulosa ;  b,  gewochertei,  das  Fi  umgebender  Theil  derselben,  discus  prolige* 
ms;  c,  d,  e,  Ei;  c,  Dotter;  d,  Keirobl Aschen ;  e,  Keimfleck, 

ist  die  Ifeubildung  dei  Follikel  and  der  in  ihnen  enthaltenen  Eier  be* 
reits  vollendet. 

Fig.  400.     Ei  eines  Schwel  ns,. mit  seiner  Zollhfllle 

BUS    dem  Graafschen    Follikel   herausgenommen, 

nach  Barry,    un/j 

1,  KeimSeck  ;  3,  KeimblUschen ;  3,  Dotter ;  4,  lona  pellucida 
oder  Dotterhantj  5,  Reimscheibe;  0,  weiter  anhängende  Zel- 
len der  membrana  granulosa. 

Nach  Waldeyer  beginnt  die  Bildung  des  eigentlichen  Eierstook- 
parenchyms  schon  in  sehr  früher  Zeit  (11. —  12.  Embryonalwoche). 
Man  beobachtet  um  diese  Zeit  eine  Wucherung  der  Spindellzellen  des 
Parenchyms  gegen  das  die  Oberfläche  der  Ovarien  bedeckende  GyUn- 
derepithel  (Keimepithel,  Waldeyer)  hin,  während  gleichzeitig 
diese  EpithelzeUen  stark  wuchern  und  in  die  ZwischenrSume  zwischen 
diese  mit  den  OefSssen  vordringenden  Parenchymfortsätze  eindringen. 
Es  bilden  auf  diese  Weise  die  EpithelzeUen  flaschenfSrmige  AnhSufiin- 
gen,  welche  gegen  das  Innere  des  Eierstocks  hin  eingelagert  sind,  tud 
noch  mit  den  Epithelien  der  Oberfläche  in  Verbindung  stehen.  Zwi- 
schen den  gewöhnlichen  Zellen  finden  sich  stets  einige  grössere,    die 
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durch  ihre  grosBen,  glänzenden  Kerne  auffallen,  und  welche  Ton  dea 
kleineren  Zellen  umhüllt  werden.  Waldeyer  nennt  diese  Zellenan- 
lünfungen  Farencliymballen  oder  Eiballen. 

Nach  und  nach  wuchern  die  Bindegewehsforteätze  des  Pareocbynia, 
welche  zwischen  die  Zellenmaasen  des  Epithels  eingedrungen  aiad,  stär^ 
ker;  die  trennenden  Balken  werden  dicker  und  es  tritt  ein  deutlich 
^heriges  Anaeben  auf,  indem  die  ZellenmasBen  sich  in  aneinander 
gereihte,  runde  Haufen  anordnen.  Je  weiter  man  in  die  Tiefe  gelangt, 
am  so  deutlicher  scheiden  sich  in  den  kugeligen  Bildungen  von  cen- 
tralen, grösseren  Zellen  peripherische  Zellen,  die  gewöhnlich  kleiner  sind, 
als  die  Epithelzellen,  von  denen  sie  abstammen.  Die  enteren  stel* 
len  die  Granulosazellen,  die  letzteren  die  primitiven  Eizellen  dar 
und  beide  haften  eine  geraume  Zeit  lang  sehr  fest  an  einander. 

Fig   401 


Hau  siebt  die  überSäcfae  mit  dem  Keimepithel,  a,  bedcckti  bei  b,  dringt 
daaiielbe  in  das  Innere  des  Eiersteckparenchym»  ein  und  bildet  eine  flaschenft^ 
mige  Wncherang  ia  demselben ;  die  diese  Wacheiung  zusammensetsendeD  Kein* 
epithelsellen  umschlieasen  ttftrlter  entwickelte  Zellen,  c,  c,  Primordialeier  (Wal- 
deyer): d,  d,  aus  solchen  Wucheruni^en  her?orgegangene  Giballen, 

Durch  weitere  Zunahme  der  Parenchymfortaätze ,  welche  ursprüng- 
lich ein  caremöses  Aussehen  der  äusseren  Schichte  des  Eierstocks  be- 
dingen, schnüren  sich  gegen  die  Zeit  der  Geburt  hin  die  rundlichen 
Haufen  zu  in  Eeihen  liegenden,  schlauchförmigen  Gebilden  ab,  an  denen 
oft  eine  zusammenhängende,  centrale  Schichte  grösserer  Zellen  nnd 
eine  peripherische  Schichte  kleinerer  Zellen  unterscheidbar  ist.  Aus 
diesen  Schläuchen  geben  ebenso,  wie  aus  den  ursprünglichen  Eiföchera 
durch  Wucherung  des  interstitiellen  Bindegewebes  und  dadaroh  ent- 
stehende Abschuürungen  die  Follikel  hervor.  — 

Gelbe  Körper.  —  Wenn  die  Graafschen  Follikel,  wie  oben 
auseinander  gesetzt  wurde,  anter  fortwährender  Yermebrang  der  in  ihnen 
enthaltenen  Flüssigkeit  sich  stärker  ausdehnen,  rücken  sie  mit  ihrer 
einen  Seite  der  Oberfläche  des  Eierstocks  näher,  reissen  endlich  an 
der  verdünnten,  oberfläcbhchen  Stelle  ihrer  Wand  ein  and  das  Ei  tritt 
durch  die  Kissstelle  aus,  gelangt  in  den  Eileiter  and  durch  diesen  in 
die  Gebärmutter.     In  dem   eingerissenen  Follikel  macht    sich    alsbald 
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eine  bedeutende  Wucherung  des  inneren,  weichen  Theils  der  Follikel- 
haut  bemerkbar,  in  Folge  deren  dieselbe  in  zahlreiche,  starke  Falten 
gelegt  erscheint.  Das  Gewebe  dieser  gefalteten  Membran  zeichnet  sich 
durch  einen  grossen  Gefössreichthum  aus  und  enthält  zahlreiche,  wu- 
chernde 2iellen.  Zwischen  den  Falten  findet  man  in  der  Regel  eine  ge- 
ringe Menge  geronnenen  Blutes,  welches  bald  von  der  Membran  aus 
durch  Zellen  umwuchert  wird;  durch  diese  bildet  sich  ein  die  einzel- 
nen Falten  verbindender,  fibroser  Kern. 

Es  entsteht  so  in  dem  Follikel  eine  Anfangs  mehr  rSthliche,  bei 
Eintritt  der  Schrumpfung  mehr  gelbliche  Masse,  der  gelbe  Körper, 
corpus  luteum.  Nachdem  der  FolUkelraum  erfüllt  ist  und  der  mittlere, 
fibröse  Kern  sich  gebildet  hat,  macht  sich  in  der  gesanunten  Masse  eine 
rückgangige  Metamorphose  bemerkbar;  in  den  Zellen  treten  reichliche 
Fettkömchen  auf,  welche  den  Zerfall  der  einzelnen  Elemente  einleiten; 
das  gesammte  Gebilde  geht  schliesslich  unter  Atrophie  zu  Grunde  und 
hinterlässt  nur  eine  verhältnissmässig  kleine,  fibröse  Narbe,  indem  die 
fibrösen  Theile  mit  dem  Eierstocksstroma  verschmelzen. 

Der  enorm  grossen  Zahl  von  Eiern,  welche  in  den  Eierstöcken  ursprünglich 
angelegt  sind ,  entspricht  der  mit  der  Menstruation  einhergehende  Verbranch 
nicht  im  Entferntesten,  indem  selbst  hei  der  Annahme,  dass  bei  jeder  Menftrna- 
tion  sich  drei  Eier  losstossen,  doch  nur  etwa  der  sechste  Theil  auf  diese  Weise 
aus  den  Eierstöcken  entfernt  werden  würde.  Man  mnss  daher  annehmen,  dass 
ein  grosser  Theil  der  Eier  im  Eierstocke  zn  Qrunde  gehe.  Es  ist  dies  um  so 
wahrscheinlicher,  als  man  häufig  im  Eierstocke  kömige  Massen  sieht,  welche  von 
homogenen,  glänzenden,  faltigen  Membranen  umschlossen  sind;  es  scheint,  dass 
dieselben  zu  Grunde  gegangenen  Follikeln  entsprechen. 

Sfebeneierstock.  —  Der  Nebeneierstock,  j>aroarium,  s.  par^ 
ovarium,  a.  paroophoron,  s.  corpus  pampiniforme,  ist  ein  Gebilde,  wel- 
ches man  meist  leicht  dadurch  zur  Anschauung  zu  bringen  im  Stande 
ist,  dass  man  den  Theil  des  breiten  Mutterbandes,  welcher  zwischen 
der  Tube  und  dem  Eierstocke  liegt,  gegen  das  Licht  hin  hftit.  Bft  be- 
steht aus  einer  Gruppe  von  zwischen  den  genannten  Theilen  parallel 
mit  einander  verlaufenden  Schläuchen  oder  Kanälen,  die  zWfff  mit 
Epithel  ausgekleidet  sind  und  unter  einandet  in  Vefbiifdiüig  stehen, 
aber  keine  Mündungen  besitzen.  Die  Verbindung  dar  Kanäld  unter- 
einander geschieht  durch  einen  an  lihrer  eilien  Seite  her  v^laüfdiiden 
Längskanal.  Die  einzelnen  Schläuche  sind  Residuen  des  sogenannten 
Wolffschen  Körpers,  eines  bei  der  Entwickhmg  der  Urogenitalorgane 
betheiligteil  Gebildes;  der  verbindeäde  Gang  i^tellt  den  Rest  des  Aus- 
führungsganges des  Wolffschen  Korpers  dar.  An  einem  der  Kanäl- 
chen hängt  oft;  eine  langgestielte  Cyste  oder  eine  tubenähnliche  Bildung, 
Nebentube,  an. 

Literatur  fiber  Eierstock  und  Eileiter.—  Aeby,  über  glatte  Muskel- 
fasern im  Ovarium,  Reichert -Du  Bois,  Archiv,  1859.  —  Arnold,  [«ehrbuch 
der  Anatomie.  —  v.  Baer,  deovf  mammaliuiii  et  hofflinit  fsnesi  epittola,  Lfpsite 
1827;  ders.,  Heusinger's  Zeitschrift  für  Physiologie,  1827;  der  f.,  übet  die 
Entwicklungsgeschichte  der  Thiere,  Königsberg,  1828  —  37.  —  Bsilks,  on 
the  Woltfian  bodies  and  tbeir  remains,  Edinburgh,  18Ö4.  -^  Barkow,  ana' 
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tomische  Abhandlungen,  Breslau  1851.—  Barry,  researches  in  embryology, 
phil.  transact.  1838—40.  —  Bischoff,  Wagner's  Handwörterbuch,  Artikel: 
i^twicklnngsgeschichte ;  ders. ,  Entwicklungsgeschichto  der  Säugethiere  und 
des  Menschen,  1842;  ders.,  Entwicklungsgeschichte  des  Kanincheneies ; 
ders.,  Beweis  der  von  der  Begattung  unabhängigen  Reifung  und  LoslOsung 

'  der  Eier,  1844.  —  Bowman,  mucous  membrane,  Todd  cyclopaedia.  — 
.  CaruB,  Auffindung  des  ersten  Ei-  oder  Dotterbläschens,  Müller's  ArchiT, 
1837.  —  Coste,  recherches  sur  la  g^n^ration  des  mammifbres,  1834;  ders., 
histoire  generale  et  particulifere  du  ddveloppement  des  corps  organises 
Paris  1847 — 1859.  —  Ecker,  icones  physiologicae.  —  Ercolani,  joumal 
de  Tanatomie  et  de  la  physiologie,  Tome  Y.  —  Farre,  uterus  and  its 
appendages,  Todd's  cyclopaedia,  V. —  Gärtner,  anatomisk  beskriveUe  over 
et  yöt  nogle  dyr- arters  uterus  undersögt  glandulöst  organ.  Kjöbenhavn, 
1822.  (MeckeVs  Archiv,  1822).  —  Ger  lach,  Gewebelehre.  —  Graaf,  opera 
on]inia,  Lugd.  Batav.  1677. —  Grohe,  Virchow*ß  Archiv,  26.  Bd.  1863;  ders., 
Monatsschrift  f.  Geburtskunde.—  Ha  11  er,  elementa  physiologiae,  Bernae.  — 

■    Hausmann,      über   Zeugung    und    Entstehung    der    wahren     weiblichen 

/  Eier,  Hannover  1840.  —   He  nie,   über  die  Ausbreitung  des  Epithelium  im 

menschlichen    Körper,    Müller's    Archiv,    1838;   ders.,    Eingeweidelehre.    — 

Kenn  ig,  der  Catarrhd.  weiblichen  Geschlechtstheile,  Leipz.  1862  u.  1869. — 

:     His,   über  den  Bau   des  Säugethiereierstocks ,   Arch.   f.   mikr.  Anat.    Bd.  L 

1865;  ders.,  über  die  ersten  Anlagen  des  Wirbelthierleibes,  Basler  Verhand- 

'  hingen,  1866  u.  1867;  ders  ,  Untersuchungen  üb.  d.  erste  Anlage  d.  Wirbel- 
thierleibes, Leipz.  1868.  —  Kehr  er,  Zeitschr.  f.  rat.  Med.,  3.  Rhe.  Bd.  20.— 
Klebs,  die  Eierstockeier  der  Wirbelthiere,  Virchow's  Archiv,  Bd.  21  u.  28. — 
pöbelt,  der  Neben eierstock  des  Weibes,  Heidelberg  1847.  —  Köllikor, 
Entwicklungsgeschichte  des  Menschen,  Leipzig  1861;  ders.,  Gewebelehre. — 
Koeter,  Onderzoek  omtrent  de  vorming  van  Eiern,  Mededeelingen  der 
Koninklijke  Akad.  van  Wetenschapen  III.,  1868.  —  Krause,  ▼ermischte 
Beobachtungen  und  Bemerkungen,  Müller*s  Archiv,  1837. —  Kupffer,  Unter- 
suchungen Über  die  Entwicklung  des  Harn  -  und  Geschlechtssystems ,  Archiv 
f.  mik.  Anat.  Bd.  I.  u.  IL  —  Kiissmaul,  von  dem  Mangel,  der  Yerküm- 
menmg  und  der  Verdoppelung  der  Gebärmutter,  Würzburg  1859,  ders.,  Mo- 
natsschrift f.  Geburtskunde,  20. —  Lereboullet,  recherches  sur  Tanatomie 
des  Organs  g^nitaux,  nova  acta  acad.  Lcop.  Carol.  1851.  —  Leuckart, 
Wagner's  Handwörterbuch,  Zeugung;  ders.,  Morphologie  und  Anatomie  der 
Geschlechtsorgane,  Göttingen  1847. —  Luschka,  Prager  Vierteljahresschrift. 
1858,  4;  ders.,  Anatomie  des  Beckens.  —  Meckel,  zur  Morphologie  der 
Harn-  und  Geschlechtsorgane  der  Wirbelthiere,  Halle  1848.  —  Merkel, 
Beiträge  zur  pathologischen  Entwicklungsgeschichte  der  weiblichen  Genitalien, 
Erlangen  1856.  —  Meyerstein,  über  die  Eileiter  einiger  Säugethiere,  Zeit- 
schrift f.  rat.  Med.  3.  Bhe.  Bd.  23.  —  Müller,  J. ,  Bildungsgeschichte  der 
Genitalien,  1830;  ders.,  de  ovo  humano  atque  embryone  observat,  Bonnae 
1830. —  Nasse,  die  Schleimhaut  der  inneren  weiblichen  Organe,  Diss.  Mar- 
burg 1862.  —  Fand  er,  diss.  inaus^.  sistecs  historiam  metamorphoseos  quam 
Ovum  incubatum  prioribus  V.  diebus  subit,  Wirceburgii  1817.  —  Pank, 
Entdeckung  der  organischen  Verbindungen  zwischen  Tube  und  Eierstock, 
Dorpat  u.  Leipzig  1843.  —  Pflüger,  die  Eierstöcke  der  Säugethiere  und 
des  Menschen,  Leipzig  1863;  ders.,  über  die  Bewegungen  der  Ovarien,  Rei- 
chert-Du  Bois,  Archiv,  1859.  —  Pouchet,  theorie  positive  de  Tovulation 
spontande,  Paris  1847.—  Quinke,  Zeitschrift  für  wiss.  Zoologie,  Bd.  12. — 
Rathke,  über  die  Bildung  der  Samenleiter,  der  Falopp'schen  Trompete 
etc.  Meckefs  Archiv,  1832;  ders.,  Abhandlungen  zur  Bildungs-  und  Ent- 
wicklungsgeschichte des  Menschen,  Leipzig  1832.  —  Reichert,  Entwicklung 
des  Meerschweinchens,  Abhandl.  der  Berliner  Akademie,  1862.  —  Remak, 
über  Eihüllen  und  Spermatozoen ,  Müller's  Archiv,  1854.  —  Riebard, 
anatomie  des  trompes  de  Tutdrus  chez  los  femmes,  Paris  1851.  —  Robin, 
mc^moire  sur  les  phenom^nes,  qui  se  passent  dans  Tovule,  Joumal  de  la  Phy- 
siologie tome  V,  1862.  —  Rosenmüller,  quaedam  de  ovariis  embryonum 
et  foetuum  humanorum,  Lipsiae  1802.  —  Rouget,  organes  erectiles  de  la 
femme,  joumal  de  la  physiologie,  tome  I. —  Schrön,  Beitrag  zur  Kenntniss 
der  Anatomie  und  Physiologie  des  Eierstocks,  Zeitschrift  f.  wissenschaftliche 
Zoologie,  Bd.  12;  ders.,  über  das  Korn  im  Keirafleck,  Moleschott'a  Unter- 
suchungen, Bd.  9.  —  Schnitze,  Archiv  f.  mikroskop.  Anat.  Bd.  Ifl.  — 
Smith,  on  Leucorrhoea,  London  1855.  —  Sommer,  de  gravitate  extrau- 
terina,   diss.  Gryph.    1855.    —    Spiegelberg,    Virchow's    Archiv,    Bd.  30; 
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ders.,  die  Entwicklung  der  Eiorstocksfollikel,  G^ttinger  Nachrichten  Nr.  20, 
1860;  der  8.,  über  die  Bildung  des  gelben  Körpers,  Monatsschrift  für  Geburts- 
kunde, Bd.  20,  1805.  —  Steinlin,  über  die  Entwicklung  der  Graafschen 
Follikel,  Mittheil,  der  Züricher  naturw.  Gesellschaft,  1847.  —  Thiry.  Göt- 
tinger Nachrichten,  1862.  —  Thomson,  ovum,  Todd,  Gyclopaedia.  — 
Valentin,  Müller's  Archiv,  1838;  ders.,  Entwicklunffsgeschichte ,  Berlin 
1835.  —  de  la  Valette  St.  George,  über  den  Keimneck,  Archiv  f.  mikr. 
Anat.,  Bd. II,  1866.  —  Wagner,  ß.,  prodromus  bist,  generat.,  Lip8iael836; 
ders.,  »Ei«  in  Ersch  u.  Gruber,  Encyclopädie.  —  VTaldeyer,  Eierstock 
und  Ei,  Leipzig  1870.  —  Walter,  Betrachtungen  über  die  Geburtstheile 
des  weiblichen  Geschlechts,  Berlin  1776.  —  Weber,  E.  H. ,  Zus&tse  snr 
Lehre  \o)n  Bau  und  den  Verrichtungen  der  Geschlechtsorgane,  MüUer's 
Archiv,  1846.  —  v.  Winiwarter,  zur  Anatomie  des  Ovariums,  Wiener 
Sitzungsberichte,  Bd.  57.  —  Wolff,  theoria  ^enerationis ,  Ualae  1759,  diss. 
inaug.  —  Z  w  i  c  k  y,  de  corporum  luteorum  origine,  Diss.  inaug.  Turioi,  1844. 

Entwicklung  der  Urogenitalorgane. 

Nach  Waldeyer  entwickelt  sich  bei  dem  Hühnchen  schon  frühe 
an  der  Rumpfabtheilung  des  Achsenstrangs  (His),  in  dessen  Be- 
reiche die  ganze  Embryonalanlage  eine  gemeinsame  Masse  bildet,  eine 
starke  Zellenwucherung,  welche  das  Material  zur  Bildung  der  Urwir- 
belplatten,  derChorda,  der  Mittelplatten  und  zur  Verdickung 
der  Medullarplatten  abgiebt.  Die  Anfangs  lateralen  Ecken  der 
aus  dieser  Entwicklung  hervorgehenden  Urwirbelplatten,  welche  später 
mehr  in  die  Mittellinie  rücken,  bezeichnet  Waldeyer,  als  „Urwir- 
belecke'^;  die  Stelle,  wo  die  Hauptplatte  in  die  Mittelplatte  über- 
geht, nennt  er  „Seitenplattenwolbung.^  Zwischen  diesen  beiden 
Funkten,  den  Seitenplatten  etwas  näher,  tritt  ein  kleiner,  hügeliger  Yor- 
sprung,  der  „Urogenitalhügel,*'  die  Uranlage  des  Harn-  und 
Geschlechtsapparates,  auf.  Diese  Anlagen  sind  von  denaus  dem 
Achsenstrauge  hervorgehenden  Bildungen  am  weitesten  nach  aussen 
gelegen;  sie  gehen,  nach  Waldeyer,  gleichzeitig  mit  den  Ur wirbeln 
als  selbststandige  Bildungen  aus  dem  Achsonstrange  hervor;  dabei  hält 
er  es  mit  His  für  sehr  wahrscheinlich,  dass  der  ursprüngliche  Heerd 
der  Urogenitalanlage  im  oberen  Keimblatte  liege. 

Durch  stärkeres  Hervorheben  der  Seitenplattenwolbung  entsteht 
zwischen  ihr  und  dem  Urogenitalhügel  ein  tiefer  Einschnitt,  welcher 
sich  in  die  Mittelplatten  hineindrängt;  am  Anfange  des  dritten  Be- 
brütungstages  schliesst  sich  dieser  Einschnitt  durch  Verbindung  der 
beiden  Hervorragungen,  nach  Waldeyer,  zu  einem  Rohre,  dem 
Wolffschen  Gange  oder  Urnierengange  (Remak).  „Mit  der 
Bildung  des  Urnierenganges  ist  zugleich  die  erste  Anlage  für  die  inne- 
ren, männlichen  Geschlechtsorgane:  Hoden,  Nebenhoden  und  Vas  de- 
ferens,  ferner  für  die  Umieren  und  die  bleibenden  Nieren  sammt  den 
Uretern  gegeben.  Freilich  gilt  dies  streng  genommen  nur  für  die  in 
diesen  Organen  vorhandenen  epithelialen  Theile;  der  bindegewebige 
und  gefassführende  Stützapparat  legt  sich  überall  von  aussen  an  die 
epithelialen  Röhren  an  und  entwickelt  sich  aus  der  Eemmasse  der  Ur- 
wirbel**  (Waldeyer). 

Dagegen  ist  nach  Waldeyer   die  Anlage  für  die  inneren,  weibr 


liehen  Ocichlechtsorgane,  wenigstens  soweit  es  sich  wiederum  um  den 
wesentlichen  Theil  derselben  bandelt,  in  einer  CylindercpithelBchichte 
KQ  auchen,  welche  in  etwas  späterer  Zeit  zwischen  dem  Umiercngange 
und  der  Peritonealhöhle  als  nach  dieser  hin  gelegener  Ueberzug  des 
ersteren  auftritt  und  von  Waldeyer  mit  dem  Namen  des  aKeim- 
cpithels"  belegt  wurde.  Es  hängt  diese  Zellenlage  mit  der  Aslagc 
des  Umierenganges  innig  zusammen,  so  dass  die  Grundlagen  für  den 
Urogenitalapparat  beider  Geschlechter  in  der  gemeinsamen  Urogenital- 
anläge  vereinigt  sind. 

Aus  dem  Wolffschen  Gange  entsteht  nach  Waldeyer  zunÄclwt 
der  Wolffsohfl  Körper  oder  die  Urniete.  "Während  alle  neueren 
Beobachter,  auch  His,  annehmen,  dass  die  Uniiere  eelbstständig  neben 
dem  Wolffschen  Gange  entstünde  und  sich  erst  nachträglich  mit  dem- 
selben vereinige- 
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ar,  er,  Nebennieren ;  r,  bleibende  Nie- 
ren; ot,  Anlagen  der  Gescblechtsdrü- 
■en;  W,  W,  WolFuche  Körper;  w.  w, 
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Nach  Waldeyer  bildet  sich  näm- 
lich aus  den  Urwirbclkeruen  eine 
grössere  Menge  von  kleinen  Zel- 
len, welche  sich  um  den  Wolff- 
schen  Gang  anhäufen  und  das  gc- 
iasshaltige  Zwischengewebe  des 
späteren  WolfPschen  Körpers  ab- 
geben. In  dieses  Zwischengewebe, 
aus  welchem  sich  die  Gefässknäuel 
entwickeln,  hinein  sprossen  bohle  Querkanälchen  von  dem  Wolff- 
schen Gange  aus ,  welche  dann  die  wesentlichen  Bestandtheile  des 
Wolffschen  Körpers  ausmachen  und  in  ähnlicher  Weise  mit  den  Qe- 
fassknSaeln  in  Yerbindung  treten,  wie  die  gewundenen  Hamkaoälchen 
dßi  Nieren  mit  den  analogen  Gebilden. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  liegen  die  W  o  1  ff  sehen 
Körper  zu  der  Zeit,  in  welcher  der  Dannkanal  noch  durch  eine  weite 
Oefhung  mit  dem  Kabelbläschen  in  Verbindung  steht,  zu  beiden  Seiten 
der  Darmanheftung  an  die  Wirbelsäule.  Bei  ihrer  vollständigen  Ent- 
vricklung,  beim  Menschen  etwa  in  der  fünften  Woche  des  Gmbryonalr 
lebens,  bilden  sie  zwei  länglich  runde,  röthliche  Massen  zu  beiden  Sä- 
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ten  der  Wirbelsäule,  welche  von  dem  unteren  Ende  der  Bauchhöhle  bis 
zur  Nachbarschaft  des  Herzens  reichen.  Sie  besitzen  eine  drüsige  Be- 
schaffenheit, indem  die  oben  beschriebenen,  an  ihren  Enden  erweiterten 
Querschläuche  in  den  Hauptgang  einmünden,  welcher  seinerseits  sich 
wieder  mit  dem  Sacke  der  Allan  tois  verbindet.  Die  Wolf  fischen 
Körper  sind  sehr  gefössreich,  die  grösseren  Gefässe  verlaufen  parallel 
mit  den  Schläuchen. 

Bei  Vögeln  und  Schlangen  hat  man  in  den  Gängen  der 
Wolffschen  Körper  eine  weissliche  Sekretion  beobachtet,  welche  dem 
Harne  dieser  Thiere  sehr  ähnlich  sieht  und  ebenso  wie  die  Allantois- 
flüssigkeit  Harnsäure  enthält.  Es  scheint  daher,  dass  ein  Theil  der 
Wolffschen  Körper  wenigstens  während  der  Entwicklung  die  Funk- 
tion der  Nieren  übernimmt;  daher  auch  die  Bozeichnung  ,,proyi8  0- 
rische  Nieren^  oder  „Urnieren.*' 

Wie  oben  ausgeführt,  steht  mit  dem  Wolffschen  Gange  eine 
Schichte  von  Cylinderepithel,  Keimepithel  (Waldeyer),  in  der 
Weise  in  Verbindung,  dass  es  denselben  gegen  die  Peritonealhöhle  hin 
überkleidet.  Diese  Abtheilung  ragt  als  abgerundeter  Höcker  in  die 
Peritonealhöhle  vor  und  wird  von  Waldeyer  Geschlechtswall, 
genannt.  Während  der  Entwicklung  der  Urniere  geht  das  Keimepithel 
auf  den  hervorragendsten  Theilen  des  Vorsprungs  (wie  Waldeyer  an- 
nimmt, durch  Druckatrophie)  zu  Grunde  und  nur  an  den  äusseren  Ab- 
theilungen wuchert  es  weiter.  Aus  dieser  letzteren,  dem  Wolffschen 
Gange,  unmittelbar  aufliegenden  Parthie  geht  nun  nach  Waldeyer 
ein  weiteres  Gebilde,  der  sogenannte  Mülle r's che  Gang,  hervor,  in- 
dem dieses  Epithel  sich  von  oben  nach  unten  fortschreitend  in  das 
wuchernde  Gewebe  des  Geschlechtswalls  einstülpt  und  von  diesem  all- 
mählig  umwuchert  wird;  so  jedoch,  dass  in  der  oberen  Abtheilung  die 
Einstülpung  nicht  vollständig,  unten  aber  vollständig  umschlossen  wird. 

Gleichzeitig  mit  der  Einstülpung  des  Keimepithels  in  das  wuchernde 
Gewebe  des  Geschlechts walls  zur  Bildung  des  Müller^ sehen  Ganges 
entwickelt  sich  an  der  diesem  zugekehrten  Seite  des  Wolffschen 
Ganges  eine  Einbiegung,  welche  schliesslich  zu  einer  Verbindung  der 
beiden  Gänge  an  dem  unteren  Ende  führt. 

Es  beginnt  daher  der  Mülle  rasche  Gang  mit  einem  leicht  erwei- 
terten, oberen,  offenen  Ende,  der  späteren  Tube,  steigt  vor  dem 
Wolffschen  Gange  zum  unteren  Ende  der  Urniere  herab,  wendet  sich 
dann  über  den  Wolffschen  Gang  nach  innen  zur  Mittellinie,  legt  sich 
an  den  Mülle  raschen  Gang  der  anderen  Seite  dicht  an  und  vereinigt 
sich  mit  ihm  und  dem  unteren  Ende  des  Wolffschen  Ganges  zu  einem 
gemeinsamen  Strange.  Die  beiden  Müller^schen  Gänge  fiiessen  in 
dem  Strange  zu  einer  gemeinschaftlichen  Höhle  zusammen,  während  die 
Wolffschen  Gänge  getrennt  von  einander  bleiben. 

An  dem  unteren  Abschnitte  des  Wolffschen  Ganges  tritt  weiter 
nach  hinten  hin  eine  Ausbuchtung  auf,  welche  zur  Bildung  eines  Ka- 
nales,  des  ^Nierenkanales^  (Kupffer)  führt,  welcher  als  erste  An- 


712  Entwicklung 

läge  des  Ureters  anzusehen  ist  und  zugleich  die  Grundlage   für  die 
Entwicklung  der  bleibenden  Niere  abgiebt 

Nach  Waldeyer  entsteht  die  Niere  durch  weitere  HohlsproMen- 
bildung  der  Ureterenanlage,  ähnlich  wie  der  Wolffsche  Korper  sich 
aus  dem  Wolfrschen  Gange  entwickelt,   während  Eupffer  sie,   für 
die  Schaafsembryonen  wenigstens,  aus  einer  in  der  Umgebung  des  obe- 
ren, blinden  Endes  der  Ureterenanlage  gelegenen  Zellenmasse  hervor- 
gehen lasst;   für  das  Hühnchen  lässt  Eupffer  es  unentschieden,   ob 
das  Epithel  der  Ureterenanlage,   oder  Zellenmassen  in  der  Umgebung 
derselben   die  Ausgangsstellen  für  die  Entwicklung  der  Nieren    sind. 
Der  Wald  eye  raschen  Anschauung  ziemlich  nahe  steht  diejenige   von 
Bemak,  nach  welcher  beim  Hühnchen  die  Nierenkanälchen  als 
hohle  Stränge  an  der  inneren  Seite  der  Wolffschen  Gänge  aus    der 
Cloake  hervorgehen  sollen ;  durch  Verlängerung,  Ausbuchtung  und  Ver- 
zweigung dieser  hohlen  Stränge  soll  dann  die  Drüsensubstanz  gebildet 
werden.  —  Bisohoff  behauptet  dagegen,   dass  die  Ureteren  zu  glei- 
cher Zeit  mit  den  Nieren  auftreten  und  mit  den  Hamkanälchen  in  Ver- 
bindung stehen,  dass  sie  aber  sich  ursprünglich  als  solide  Gebilde  mit 
einander  vereinigen,  welche  erst  später  gemeinschaftlich  ihre  Höhlun- 
gen erlangen.  —  Nach  Valentin  bilden   sich  Ureter,  Nierenbecken 
und  die  Harnkanälchen  unabhängig  von  einander  in  einem  allgemeinen 
Blastem;  jeder  Theil  wandelt  sich  dann  für  sich  in  ein  Hohlgebilde  um 
und  alsdann  treten  sie  mit  einander  in  Verbindung. 

Nach  Bathke  enthält  die  ursprüngliche  Bildungssubstanz  der 
Niere  (beim  Ealbsembryo)  schon  frühe  eine  Beihe  von  keulenförmigen 
Eörpern,  deren  breites  Ende  frei  nach  aussen  und  deren  schmales  Ende 
nach  innen  gegen  den  zukünftigen  Hilus  hin  gekehrt  ist,  wo  sie  sich 
mit  einander  verbinden.  Wenn  das  Organ  wächst,  nehmen  diese  Kör- 
per an  Zahl  zu,  werden  schliesslich  hohl  und  bilden  die  Harnkanäl- 
chen. Anfangs  sind  dieselben  kurz  und  weit,  bald  verlängern  sie  sich, 
werden  enger  und  bilden  Windungen,  sie  nehmen  dann  die  ganze  Masse 
der  Nieren  ein,  welche  zu  der  Zeit  nur  aus  Bindensubstanz  bestoben. 
In  einer  späteren  Zeit  strecken  sich  die  in  der  Nähe  des  Hilus  gelege- 
nen Eanälchen  mehr  imd  veranlassen  so  die  Bildung  der  Marksub- 
stanz. —  Nach  den  Angaben  von  Valentin  sind  die  Harnkanälchen 
in  ihrer  ursprünglichen  Anlage  nicht  nur  relativ,  sondern  auch  absolut 
weiter  als  später. 

Beim  menschlichen  Embryo  existiren  die  Nieren  schon  in  der 
siebenten  Woche  als  zwei  kleine,  dunkle,  ovale  Massen  hinter  dem  oberen 
Theile  der  Wolffschen  Eörper,  welche  letzteren  zu  der  Zeit  noch  sehr 
breit  sind  und  die  Nieren  vollständig  bedecken.  Aus  dieser  glatten, 
ovalen  Anlage  entwickelt  sich  allmählig  die  charakteristische  Form  der 
Nieren  und  zur  Zeit  der  zehnten  Woche  sind  sie  bereits  deutlich  ge- 
lappt. Die  einzelnen  Läppchen,  15—20  an  der  Zahl,  fliessen  in  einander 
zusammen;  allein  bei  der  Geburt  und  manchmal  auch  noch  in  späterer 
Zeit  sieht  man  noch  an  der  Oberfläche  der  Nieren  die  lappige  Anord- 
nung.  In  der  Jugend  ist  das  Organ  mehr  kugelig,  später  wird  es  mehr 
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länglich  und  in  frfiheren  Perioden  liegen   beide  Nieren  tiefer  in  der 
Bauchhöhle  als  in  späteren. 

Beim  entwickelten  Fötus  und  beim  Neugebornen  sind  die  Nieren 
im  Yerhältniss  zum  Körpergewicht  grösser,  als  beim  Erwachsenen ;  nach 
Me ekel  ist  dieses  Yerhältniss  bei  der  Geburt  1  :  80. 

Die  Nebennieren  entstehen  unabhängig  von  den  Nieren  und 
Umieren.  Valentin  beschreibt  sie  als  ursprünglich  zusammenhän- 
gende, einfache  Masse,  welche  sich  späterhin  theilt;  auch  Meckel 
hat  sie  zum  Theil  mit  einander  verbunden  gesehen.  Müller  fand  sie 
mit  einander  in  Berührung,  aber  nicht  verbunden.  Bise  hoff  hat  sie 
immer  getrennt  und  in  früheren  Stadien  den  Wölfischen  Körpern 
anliegend  gefunden.  Nach  Kölliker  sind  sie  durch  eine  Substanz- 
brücke mit  einander  verbunden,  in  welche  sich  die  Nn.  splanchnici  ver- 
Ueren.  Von  allem  dem  ist  nur  sicher,  dass  in  früher  Zeit  der  Plexus 
solaris  und  die  beiden  Nebennieren  in  inniger  Verbindung  mit  einander 
stehen,  dass  aber  nicht  nachgewiesen  ist,  ob  sie  einen  gemeinschaft- 
lichen Ursprung  haben. 

Bei  den  Yierfüssem  sind  zu  allen  Zeiten  die  Nebennieren  kleiner 
als  die  Nieren;  beim  Menschen  dagegen  sind  sie  eine  Zeit  lang  grösser 
als  diese  und  verdecken  sie  ganz.  Etwa  in  der  zehnten  bis  zwölften 
Woche  werden  sie  kleiner  als  die  Nieren;  bei  der  Geburt  verhalten 
sich  beide  wie  1  zu  3,  beim  Erwachsenen  etwa  wie  1  zu  22  und  bei 
älteren  Leuten  nehmen  sie  noch  bedeutender  an  Grösse  ab. 

Die  Harnblase  geht  aus  der  hinteren  Abtheilung  der  Darman- 
lage hervor.  Durch  Umbiegung  der  hinteren  Keimfalte  entsteht  ein 
nur  von  vom  her  zugänglicher,  trichterförmiger  Blindsack,  die  B  e  c  k  e  n- 
darmbucht,  oder  der  primäre  Hinterdarm;  später  beschreibt 
die  Achse  des  vegetativen  Blattes  im  Bereiche  der  Beckendarmbucht 
eine  S  förmige  Biegung  und  diese  gebogene  Stelle  schliesst  sich  dann 
allmählig  zu  einem  S  förmigen  Rohre.  Aus  dem  oberen  Schenkel  die- 
ses S  förmigen  Rohres  entwickelt  sich  der  eigentliche  Hinterdarm 
(Dickdarm  und  Mastdam),  aus  dem  mittleren  Schenkel  entsteht  die  A 1- 
lantois;  die  TJmbicgungsstelle  beider  in  einander  stellt  eine  gemein- 
schaftliche Höhle,  die  Cloake,  dar  (His). 

Mit  dem  Namen  Allantois  wird  also  ein  häutiger,  aus  dem  pri- 
mären Hinterdarm  entstandener  Sack  belegt,  welcher  in  der  Cloake 
mit  dem  eigentlichen  Hinterdarm  in  Verbindung  bleibt.  Diese  Bil- 
dungsweise der  Allantois  wurde  von  Baer,  Rathke,  His  u.  s.  w. 
angenommen,  während  sie  sich  nach  Reichert  aus  den  Wolf  fischen 
Gängen  entwickeln  soll  und  Bisch  off,  Kölliker  u.  s.  w.  annehmen, 
dass  sie  aus  einer  soliden  Masse  entstehe,  welche  von  dem  hinteren 
Ende  des  Embryo  nach  vorn  wuchere. 

Während  die  Allantois  nach  hinten  also  mit  dem  Darmkanal  in 
Verbindung  steht,  münden' in  sie  die  Wolf f 'schon  Gänge,  die  Ureteren 
und  die  Müll  er 'sehen  Gänge.  Allmählig  drängt  sich  die  Allantois 
mehr  aus  der  Leibeshöhle  hervor  imd  steht  nun  mit  der  vorderen  Wand 
des  Darms  nur  noch  durch  einen  hohlen  Stiel,  den  Harngang,  ura^ 
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rÄM,<,  in  Verbindung.  Dieser  Stiel  tritt  durch  den  Nabel  hervor,  ibt 
dass  jedoch  beim  Mensehen  die  AUantois  ansseilialb  des  letztem «% 
erhebliche  Entwicklung  erlangt.  Schon  im  zweiten  Monate  ctvok 
sich  dieser  Strang  in  seinem  unteren  Theile  zu  der  Harnblaie.  & 
dann  noch  durch  einen  kurzen  Grang  mit  dem  Mastdärme  in  Tob 
düng  steht;  ein  Zustand,  welcher  sich  bei  Tögeln  und  AmphilneBias 
noch  in  entwickeltem  Zustande  findet.  Bald  jedoch  bildet  mA  m 
Trennung  aus,  indem  der  Mastdarm  sich  Ton  dem  gememachafiSäB 
Kanäle  für  die  Harn-  und  Geschlechtsorgane,  dem  StHMs  myr^ü^ 
trennt.  Das  zu  dem  Xabel  ziehende,  nicht  mit  zur  Hamblaae  na*, 
wandelte  Stack  des  Urachus  ist  Anfangs  noch  hohl,  nach  und  ais 
verschliefst  es  sich  ziemlich  vollständig  und  bildet  dann  das  L^ 
ro'iftr-MiiiiiV/r'i/r  itu*iiuw.  In  sehr  vielen  Fallen  jedoch  erhalten  sdi 
diesem  Bande  einzelne,  kleine,  abgegrenzte,  oder  mit  önander  ccn» 
nicirende  Höhlungen,  oder  manchmal  erhalt  äch  auch  eine  offieneC» 
munikation  zwischen  Harnblase  und  2(abeL 
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Fig.  4*:»3.  Seitliche,  fch*=i:. 
sehe  Ansicht  der  Anlig«  s*. 
Crog«iiitalapparatet,beTcisu 
eise  Trennan^  der  Ge«C£l;;> 
ter  vahrDehmen  kiLi. 

Die  Theile  sxiid  mehotd  iia  Pxc-clfk- 
l^?«telh:  die  ^^lese,  Xehnuüdv  «ii 
der  TCditcn  Seite  sind  e&tftnt  si» 
M^lerVlften  und  WoUTid^A  ^ 
«iTid  Ton  Tom  dar^g^esteüt.  L  ': 
NirK:   2.  linke    Xebescien;  t  H: 


Iriier.  4,  Haznblase :  ^,  H&zrgizzzv 
KtLZJi'i  ot.  KebndrSsesaslifftr :  W  b- 
krf  WoMTscber  KSroer:  £.  Stcü*  b 
vrlübrf  S3£ii  BAcaClelaEi  a.5&i£: 
di-e  c:^  T«itczzl'>Ei  des  Xrbesbi'CrsS' 
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scheint  ziemlich  gleichzeitig  mit  der  Bildung  der  Müller^  sehen  Gänge 
zwischen  Enddarm  und  Wolf  fischen  Korpern.  Sie  ist  die  zum  Theil 
durch  den  Wolf  fachen  Gang,  zum  Theil  durch  die  Wucherung  des 
Eeimepithels,  sammt  dem  Zwischepgewebe  hervorgebrachte  und  in  die 
Bauchhohle  hinein  ragende  Hervor  Wölbung,  der  Genitalwall.  — 

Aus  der  Wucherung  des  Eeimepithels  und  des  Zwischengewebes 
geht  die  Bildung  der  Eierstöcke  hervor,  an  welchen  das  erstere 
durch  Einstülpungen  die  Entwicklung  der  wichtigeren  Parenchjmtheile 
in  oben  (pag.  706j  auseinandergesetzter  Weise  bedingt.  Beim  Hühn- 
chen erscheint  diese  Anlage  im  Anfange,  nach  Waldeyer,  als  zarter, 
weisser  Streifen  an  der  inneren  Fläche  des  Wolf  fschen  Körpers,  welcher 
noch  mit  dem  Tubenepithel  in  continuirlicher  Verbindung  steht.  Je 
mehr  der  Wolff'sche  Körper  wächst,  desto  mehr  wird  das  Ovarium 
a«f  den  vorderen  Abschnitt  des  Organs  beschränkt  und  man  sieht  dann 
später  die  Ovarien  als  kleine,  ovale  Körper  den  Bauchflächen  der  Wolff- 
flchen  Körper  anliegen.  In  weiterer  Entwicklung  wachsen  nun  die  Ova- 
rien, während  die  Wolf  fischen  Körper  atrophiren  und  es  decken  jene 
diese  von  vom  her  zu.  Die  Ovarien  liegen  nun  den  vorderen  Flächen 
der  sehr  vergrösserten  Nieren  an,  wälirend  die  Wolf  fschen  Körper 
ab  kleine  gelbliche  Gebilde  die  Nebeneierstöcke  zwischen  Nieren 
Qnd  den  Ovarien  bilden.  Nach  Banks,  dem  auch  Thomson  geneigt 
ist  beizustimmen,  sollen  die  Parovarien  aus  einer  weisslichen  Blastem- 
masse entstehen,  welche  zu  der  Zeit,  wenn  die  Schrumpfung  der  Wolff- 
sehen  Körper  beginnt,  an  deren  oberem  Ende  auftritt  und  beim  Manne 
die  Grundlage  für  die  Entwicklung  des  oberen  Theils  des  Nebenhodens 
abgiebt. 

Die  Ausführungsgänge  der  Wolf  fscbep  Körper  verschwinden  beiu) 
menschlichen  Weibe,  dauern  aber  beim  Schweine  und  einigen  Wieder- 
ktaern  als  Gärtnerische  Kanäle  fort. 

Die  Scheide,  der  Uterus  und  die  Fallop'sohen  Tuben  entr 
stehen  aus  den  Mülle  raschen  Gängen.  Die  Theile  der  Hflller'- 
schen  Gänge,  welche  mit  einander  verschmelzen,  bilden  die  Scheide, 
die  Cervikalportion  und  einen  Theil  des  Körpers  der  Gebärmutter.  Er- 
folgt die  Verschmelzung  nur  unvollkommen,  so  entsteht  dadurch  die 
iMltene  Anomalie  einer  doppelten  Gebärmutter  und  doppelter  Scheide 
mit  Communication  beider  Theile  unter  ein^der.  Der  Theil  des  Mül- 
le raschen  'Ganges,  welcher  sich  vom  unteren  Ende  der  Urniere  an  bis 
«a  der  Verbindungsstelle  beider  Gänge  erstreckt,  bildet  bei  Thieren 
mit  gehörnter  Gebärmutter  das  Gebärmutterhorn.  Der  weiter  ^ach  oben 
Jiin  gelegene  Theil  des  Ganges  wandelt  sich  zu  dem  Eileiter  uu). 

In  der  Bauchfellerhebung  zwischen  dem  Ovarium  und  der  Basis 
jiee  Wolf  fschen  Körpers  entwickelt  sich  das  fibröse  Band  desEier- 
atocks,  während  in  dem  Theil,  welcher  sich  von  da  zum  Canalis  Nuckii 
erstreckt,  das  lUiawentuw  uteri  rotundum  entsteht. 

Schwerer  verfolgbar,  als  die  Entwicklung  der  Eierstöcke,  ist  die 
Entstehung  der  Hoden.  Waldeyer  glaubt,  dass  die  Entwick- 
Jimg  der  Samenkanälchen  gleichfalls,  wje  diejenige  ^^x  V^\^X^^^9h 


Fig.  40.1.    Scheniatisch 
lieh        - 

Dic»C3  Schema  boU  dazu  dienen,  das  VerhältnisB  der  ui-gprün glichen  Anlafren 
za  den  bleibendon  Bildungen  zu  veranBchnulichen  und  enthitlt  daher  zum  Theile  Ge- 
bilde nebeneinander,  welche  nicht  gleichzeitig  in  dieser  Weise  gichtbar  sind.  Na- 
mentlich ist  das  Vei'hällniaa  der  Wolffachon  und  Müller'schen  Gänge  darsa- 
stellt.  1,  linke  Niere;  2,  tinke  Nebenniere;  3,  'S,  Anfangs-  und  EndstQck  de« 
HamleiUirs;  4.  Harnblase;  5,  Harngang  ;  o,  linkes  Ovarium,  nahezu  an  seiner  nr- 
spTttnglichcn  Bildungsstetle  gelegen;  po,  parovarium ;  W,  zerstreute  Ueberreate 
des  WolfTschcn  Körpers  (paroo^horon,  Waldeyer);  dG,  Ueberreste  des  linkea 
WoUTschen  Ganges,  welcher  bei  einigen  Thieren  ala  Gärtncr'acher  Gang  beschrie- 
ben wird;  der  atrophische,  rechte  Wolff'sche  Gang  ist  mit  w,  beseichDet;  f,  Ab- 
dominalcude  des  linken  Eileitera,  rcsp.  umgenandelter  Müller'scfaer  Gang ;  m,  Ei- 
leiter der  rechten  Seite:  u,  Gebärmutter;  g,  ligamentum  rotundum  uteri;  i,Hait- 
darm;  va,  Scheide;  h,  Schcidenfatte ;  U,  Barthol  in' sehe  (Cowper'sche>  Drflse,  dicht 
unter  der  Harnröhre;  t,  Scham;  n,  Nymphe;  sc,  bulbus  vestibuli;  1,  groaee  Schain- 
lippe;  cc,  corpus  cavemosuni  clitoridia. 

chen  vom  Wolf  fachen  Gange  aus  erfolge.  Er  giebt  für  das  Hühnchen 
zunSchet  an,  wie  dies  bereits  früher  von  J.  Mülloi  und  dann  ausnUu- 
lichcr  von  Banks  beachricben  wurde,  dass  man  in  der  Urniere  zweier- 
lei Kanälchen  beobachte,  nämlich  breitere  und  stärkere,  welche  den 
grösseren,  ventralen  Theil  des  Organes  einnehmen  und  den  Harn  ab- 
sondern und  andere  zartere,  dünnere,  engere,  welche  vorzugsweise  in&- 
dianwärts  gegen  die  Hodonanlage  hin  gelegen  und  zum  Theil  noch 
ohne  Lumen  sind.  Der  Gegensatz  zwischen  den  beiden  Arten  der  Ka- 
nälchen  tritt  in  späterer  Zeit  noch  deutlicher  hervor.  —  An  dem  7.  Be- 
brütungstage  erscheinen  nun  nach  Waldeyer  in  den  sonst  dicht  ge- 
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drängten  Zellen  der  Hodenanlage  einzelne  kanalformige  Zellencomplexe, 
welche  ganz  das  Aussehen  der  kleineren,  noch  soliden  Eanälchen  der 
Urniere  haben  und  die  ersten  Spuren  dieser  Bildungen  treten  stets  in 
dem  den  Umieren  zugekehrten  Theile  der  Hodenanlage  auf;  dabei 
liegt  der  Hoden  an  diesen  Stellen  den  angrenzenden  Parthieen  des 
"Wolffschen  Korpers  viel  inniger  an  und  steht  mit  dem  bindegewebi- 
gen Stroma  desselben  in  viel  festerer  Yerbindung.  In  späterer  Zeit 
kann  man  einen  wirkUchen  Zusammenhang  der  feineren  Eanälchen  der 
Urniere  mit  den  Samenkanälchen  im  Inneren  des  Hodens  constatiren,  so 
dass  es  wahrscheinlich  ist,  dass  die  Samenkanälchen  yon  der  Urniere  aus 
in  die  Hodenanlage  hineinwuchem  und  auch  His  beobachtete,  dass 
einzelne  Kanäle  des  Wolffschen  Körpers  unmittelbar  bis  in  den  Stiel 
der  Sexualdrfise  eintreten. 

Waldeyer  bezeichnet  diese  Abtheilung  der  Urniere  als  Sexu al- 
theil, gegenüber  dem  mehr  vergänglichen  Urnierentheil.  Nach  ihm 
gehen,  wie  dies  früher  bereits  von  J.  Müller  beschrieben  worden  ist, 
die  Coni  vasculosi  im  Kopfe  des  Nebenhodens  aus  dem  Scxual- 
theile  hervor,  dessen  Kanälchen  mit  dem  Wolffschen  Gange  in 
Verbindung  stehen;  der  letztere  geht  in  den  Samenleiter  über,  ver- 
engert sich  am  Eingange  in  den  Sinus  uro  -  genitalis  zu  dem  Aus- 
spritzungs kanälchen  und  entwickelt  am  unteren  Ende  eine  Aus- 
stülpung, welche  sich  zum  Samenbläschen  umbildet.  Beim  mensch- 
lichen Embryo  treten  die  Samenbläschen  nach  Kolliker  im  dritten 
Monate  als  einfache,  bimformige,  hohle  Auswüchse  am  untersten  Ende 
der  Samenleiter  auf. 

Nach  Banks  ist  der  Ursprung  der  Coni  vasculosi  auf  einen  Ent- 
wicklungsvorgang zurückzufahren,  der  in  eii^er  früher  von  Cleland 
beobachteten  Blastemmasse  am  oberen  Ende  des  Wolf  fischen  Korpers 
und  dicht  an  dem  Mülle  raschen  Gange  statthat.  Nach  Cleland  und 
Banks  sollen  die  Schläuche  der  ausführenden  Samengefässe  und  der 
Coni  vasculosi  zusammen  mit  dem  sie  verbindenden  Kanäle  neu  gebil- 
det werden,  während  die  Schläuche  des  anliegenden  Theiles  des  Wolff- 
schen Korpers  atrophisch  zu  Grunde  gehen  und  der  verbindende  Kanal 
der  neu  gebildeten  Schläuche  soll  sich  dann  nach  Banks  mit  dem 
Wolffschen  Gange  verbinden. 

Nach  dieser  Ansicht  wäre  der  Kopf  des  Nebenhodens  nicht  eine 
einfache  Umwandlung  des  oberen  Theils  der  Urniere,  sondern  eine  Er- 
satzbildung in  dem  Blasteme  ihrer  Nachbarschaft.  Dagegen  soll  das  vas 
aberram  Haller i  aus  einem  Beste  der  Kanälchen  des  Wolffschen  Kor- 
pers, welche  mit  dem  Wolffschen  Gange  in  Verbindung  bleiben,  her- 
vorgehen. Es  würde  diese  Stelle  der  untersten  Abtheilung  des  Sexual- 
theils  (Waldeyer)  entsprechen. 

Während  so  bei  den  männlichen  Individuen  die  Umieren  und  der 
Umierengang  als  wesentliche  Grundlagen  der  Geschlechtsapparate  an-» 
zusehen  sind,  treten  die  Mülle  raschen  Gänge,  die  beim  Weibe  eine 
hervorragende  Entwicklung  erlangen,  ganz  in  den  Hintergrund;  sie  ent- 
wickeln sich  nur  sehr  unvollkommen  und  sind  von  geringer  physiologi- 
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Anth  luet  findta  ficfa  in  dra 
ScbemA  ZnrtSnd«.  di«  nidit  ^bs 
in  gleichfr  Ztit  TOrhsod«!!  aiiid. 
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oiereatfaeil«  det  WoHTachesi  KSr- 

C,  «eiche  im  Svnenrtr&ng  die 
rpididjmii  bilden;  g,  gabef- 
naculnm  Hanteri ;  tr,  vcaienln 
Mniiiulii;  pr,  prMtatn;  m,  Beat 
dea  llDller'Bchen  Gange»,  welcher 
ab  HoiyagDrEche  Hjdatide  an- 
rSckbleibt;  nach  abwerte  iit  ihf 
früherer  Terlaaf  dnrck  pnnktirle 
Linien  angedente't,  welche  an  dem 
nnteren  Reate  beider  GSnge  den 
Utenu  mascnlinni  in  der  Pro- 
stata endigen ;  C,  Cowper'ache 
DrOie;  cp,  abgeschnittene  cor- 
pora  caremoM  penis ;  ap,  coTpu* 
ipongioBum  urethrae:  B,Scratiun. 

■eher  Bedeutung.  Der  yereini^  Theil  der  Müllcr'schen  Gänge  bleibt 
alH  Vcsicula  proatatica  zurück,  wolcho  dem  Uterus  uad  der  Scheide  des 
WeilH!»  entspricht;  zu  ihren  beiden  Seiten  verlaufen  die  auch  in  dem 
Qetiitaktrange  nach  aussen  von  ihnen  gelegenen  Enden  der  Samenleiter 
(resp.  umgewandelten  Wolffschen  Gänge).  Bei  einigen  Thiercn  ist 
die  Yesicula  prostatica  in  HöniAr  und  Tuben  ausgezogen,  während  hä 
dem  Menschen  die  unvereinigten  Thöile  der  Müllcr'schen  Gänge  mit 
Ausnahme  der  obersten  Abtheilungen  atrophisch  zu  Grunde  gehen.  Die 
obersten  Enden  bilden  nach  Kobelt  die  Grundlage  der  Morgagni'- 
Rcbcn  Hydatiden. 

Der  Urnierenthoit  dos  Wolffschen  Körpers  atrophirt  gleich- 
falls fast  vollständig,  allein  Beste  davon  bleiben  in  Form  von  einzelnen 
BchlSuchon  erholten  und  bilden  den  eorpn  innoiHini  von  Qirald^a  (die 
Pai-efiidiäifiiiis  von  Heule),  welclier  in  den  Samenstrang  oberhalb  des 
NeWnhodcns  eingeschlossen  ist.  Aehnlich  wie  bei  der  weiblichen  Ge- 
Mblenlitsanlage  zeigt  sich  am  Bauchfcllüberzuge  des  dem  Hoden  anlie- 
genden Theiles  des  Wolf  fachen  Körpers  eine  Falte,  welche  gegen  den 
IjeiRttmkanal  hinzieht,  idirii  fiiibenuitrix,  oder  Leistenband  der  XJr- 
Diere  (KöUiker);  sie  kommt  bei  dem  Herabsteigen  des  Hodens   in 
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den  Hodensack  in  Betracht.  Die  Samenarterie  ist  ursprünglich  ein 
Ast  einer  der  Arterien,  welche  zu  den  Wo  Iffschen  Körpern  gehen;  sie 
steigt  von  da  zum  oberen  Theil  des  Hodens  durch  das  die  beiden  ver- 
bindende Band.  Beim  Herabsteigen  der  Hoden  verlängert  sich  die  Arterie 
bedeutend  und  zieht  dann  zu  ihm  herab;  an  ihr  bleibt  die  Parepididy- 
mis  anhaften. 

Das  Herabsteigen  der  Hoden,  descemus  teHticulonim,  ist  der 
Vorhang,  bei  welchem  die  Hoden  von  ihrer  ursprünglichen  Bildungs- 
stelle in  der  Bauchhöhle  aus  in  das  Scrotum  fiberwandern.  Der  Hoden 
dringt  im  sechsten  bis  siebenten  Monate  des  Fötallebens  in  den  inneren 
(hinteren)  Bauchring  ein  und  in  dem  achten  Monate  gelangt  er  in 
das  Scrotum.  Etwas  vor  der  Geburt  schUesst  sich  der  enge  Hals  der 
Peritonealtasche,  welche  ursprünglich  mit  der  Bauchhöhle  in  Verbin- 
dung steht,  in  der  bereite  angegebenen  Weise  ab;  der  Peritonealfort- 
satz  ist  nun  vollständig  von  der  Bauchhöhle  getrennt  und  bildet  eineti 
selbstständigen,  serösen  Sack.  Die  Peritonealtasche,  pvceatuHs  ra* 
ffhmlis,  welche  in  den  Hodensack  herabgeht,  geht  dem  Hoden  um  ein 
Beträchtliches  voraus;  in  sie  setzt  sich  die  oben  erwähnte  Plica  guber- 
natrix  fort;  ausserdem  ist  in  dem  unteren  Theile  des  Hodensacks  eine 
die  Peritonealtasche  theilweise  umgebende,  strangformige  Bildung,  der 
Leitstrang,  angeheftet;  beide,  der  Strang  und  die  Peritonealfalte» 
werden  zusammen  als  ffuhernaculum  teHtis  HtoUeri  bezeichnet.  Der  Leit- 
strang besteht  ^aus  Fasern ,  welche  von  dem  subperitonealen  Gewebe 
nach  abwärts ,  ausserdem  aus  anderen ,  welche  von  der  Fascia 
supei-ficialis  aus  nach  aufwärts  imd  endlich  aus  solchen,  welche  von 
dem  M.  obliquus  internus  und  der  Aponeurose  des  M.  obliquus  ex- 
temus  nach  aufwärts  und  abwärts  ziehen;  er  enthält  also  ein  Gemisch 
von  Fasern  der  verschiedensten  Bestandtheile  der  Bauchwand.  Oben 
umgiebt  er  den  Processus  vaginalis,  ohne  in  die  Plica  gubernatrix  ein- 
zudringen und  der  Processus  vaginalis  dringt  bei  seinem  Vorwärtswach- 
sen innerhalb  des  Gewebes  des  Leitstrangs  vor,  dessen  Fasern  auseinan- 
der weichen.  Zu  der  Zeit,  in  welcher  der  Hode  in  den  hinteren  Bauch- 
ring eindringt,  reicht  der  Processus  vaginalis  bereits  weit  in  den  Ho- 
densack hinein  und  wenn  der  Hoden  folgt,  verkürzt  sich  der  Leitstrang 
und  verschwindet  zuletzt  ganz  in  dem  Gewebe  des  Hodensacks,  wobei 
der  Processus  vaginalis  bis  an  den  Grund  desselben  herabsteigt.  Die 
Verkürzung  des  Leitstrangs  ist  jedoch  nicht  die  Ursache  des  Herab- 
steigens  des  Hodens  und  noch  weniger  wird  dasselbe  durch  die  Wir- 
kung der  Muskelfasern  in  dem  Leitstrange  hervorgebracht.  Die  ge- 
wundenen Fasern  des  M.  cremaster  treten  während  des  Herabsteigens 
des  Processus  vaginalis  an  dessen  Oberfläche  auf;  die  gnaden  Fasern 
stammen  von  denjenigen,  welche  in  dem  Leitstrange  enthalten  waren. 

Die  äusseren  Geschlechtsorgane  sind  beim  Menschen  eine 
Zeit  lang  von  vollständig  gleicher  Form  für  beide  Geschlechter  und 
zeigen  erst  von  der  vierzehnten  Embr  jonalwoche  an  Verschiedenheiten ; 
bei  Thieren  jedoch,  bei  denen  der  Penis  bis  zum  Nabel  verlängert  ist, 
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bildet  dieses  Yerhältniss  eines  der  ersten  Unterscheidungszeichen,  da 
die  Clitoris  frei  hängt. 

Bis   zur   fünften  Woche   ist   nach   Tiedemann   keine    getrennte 
Urogenitalöffnung  und  kein  After  vorhanden.    Von  dieser  Zeit  an,  oder 
etwa  bis  zum  Beginne  der  vierten  Woche  existirt  für  den  Darm,  den 
Harn-   und   Geschlechtsapparat   eine   gemeinschaftliche   Cloakenöff- 
nung.    Vor  dieser  Oeffnung  erscheint  bald  ein  kleiner,  zurückgeboge- 
ner, länglich  runder  Korper,  an  welchem  sich  bei  weiterem  Wachsthnm 
an  der  unteren  Fläche  eine  Furche  ausbildet.    Dies  ist  die  Anlage  des 
Kitzlers  oder  der  Buthe;  am  freien  Ende  verbreitert  sich  die  Anlage 
zur  Eichel.  Die  Ränder  der  Furche  an  der  unteren  Fläche  setzen  sich  je- 
derseits  rückwärts  auf  die  Umgebung  der  gemeinschaftlichen  Oeffnung  fori, 
welche  nun  elliptisch  ist  und  jederseits  von  einer  grossen  Hautfalte  b^;reiut 
wird.    Gegen  die  zehnte  oder  eilfte  Woche  trennt  ein  queres  Band,  die 
Anlage   des  Dammes,   die   Afteroffnung  von   der  Uro-genitalöffhung; 
welche    nun  unterhalb    der  Wurzel  der  Penis-  öder  der  Clitoris-Aal^fB 
und  zwischen  den  verlängerten  Bändern  der  derselben    ang^ehorenden 
Furche  liegt  und   eine  runde  Form  besitzt.    Diese  Oeffnung,  jedoäi 
nicht  der  Penis  oder  die  CUtoris,  ist  von  den  bereits  erwähnten  groMen 
Falten  umgeben.    In  diesem  Zustande,  welcher  bis  zur  zwölften  Woclie 
andauert,  haben  diese  Theile  bei  beiden  Geschlechtern  eine  grosse  Aehn- 
lichkeit  mit  einander  und  gleichen  am  meisten  den  vollständig  entwickel- 
ten  weibüchen Organen.  Die  Anlagen  dör  Cowper'schen  Drüsen  keten 
in  dieser  frühen  Zeit  in  der  Nähe  der  Clitoris-  oder  Penis -Anlage  n 
beiden  Seiten  der  UrogenitalSffnung  auf. 

Fig.  406.  Darstellung  der  Entwict 
lung  der  äusseren  Geschlechti- 
theile   bei   beiden     G  eschl  echten. 

nach    Ecker. 

A.  Aeussere  Geschlechtstheile  eines  etvs 
neunwöchentlichen,  menschlichen  EmbrjA 
bei  welchem  noch  keine  ffcschlechtlicbe  Dif- 
ferenz bemerkbar  ist  und  die  UrogenittKiff- 
nung  noch  mit  dem  Mastdarme  in  eineg^J 
meinschaftliche  Cloake  mündet. 

B.  Aeu8sere  Geschlechtstheile  eines  etwl 
älteren  Embryo,  bei  welchem  ein  GeRchlecfattj 
unterschied  auch  noch  nicht  beobachtbarii, 
während  der  After  schon  von  der  ürog»j 
talöfinung  getrennt  ist. 

C.  Aeussere  Geschlechtstheile  eines  w 
liehen  Embryo  zu  Ende  der  zehnten  W*. 

D.  Aeussere  Geschlechtstheile  eines  «v 
älteren,    männlichen    Embryo,     pc,    An« 

der  Clitoris  oder  des  Penis;  bei  A,  rechts  von  diesen  Buchstaben  der  Nabelstr« 
c,  Clitoris;  p,  Penis;  cl,  Cloake;  ug,  CTrogenitalöfFnung ;  a,  Afteröffnnng ;  Is,  H» 
falte,  aus  welcher  die  Schamlippen  oder  das  Scrotum  hervorgehen ;  1,  labium  f 
dendi;  s,   Scrotum;  co,  Steisserhebung. 

Bei  dem  weibliehen  Embryo  vergrossem  sich  die  zwei  sd 
liehen  Hautfalten,  fiberdecken  die    Clitoris    und    bilden    die    grosse! 
Schamlippen.     Die   Clitoris  selbst    bleibt    yerhältnissmäsBig   klein  . 
und  die  Furche  an  ihrer  unteren  Fläche  verschwindet  mehr  und  mdft  I 
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Von  der  ürogöiiitalöffnung  aus  entwickeln  sich  durch  allmählige  Aus- 
dehnung der  Känder  nach  unten  die  kleinen  Schamlippen  und  zwi- 
schen ihnen  tritt  im  fünften  Monate  das  Hymön  auf.  Zu  gleicher  Zeit 
tritt  zwischen  den  kleinen  Scliamlippön  die  Trennung  der  Harn  röhre 
von  der  Scheidenöffnung  schärfer  hervor. 

Bei  dem  männlichen  Embryo  dagegen  vergrossert  sich  die 
Pcnisanlage  bedeutend,  die  Furche  an  der  unteren  Seite  vertieft 
sich  stark,  schUesst  sich  dann  successive  von  der  ursprfingUchen  Ure- 
thralöffnung  an  bis  zur  Spitze  der  Eichel  und  bildet  so  den  langen 
Kanal  der  männlichen  Harnrohre;  diese  Bildung  vollendet  sich 
etwa  im  Verlaufe  der  fünfzehnten  Woche.  Manchmal  bleibt  der  Ver- 
schluss nur  unvollständig  und  es  entsteht  dann  eine  Anomalie,  bei  welcher 
die  Hamrohrenmündung  nach  rückw^ärts  von  der  Eichel  liegt  und  welche 
man  alsHypospadie  bezeichnet.  —  Durch  denSchluss  der  Hautfalten 
und  ihre  Verwachsung  mit  einander  entsteht  an  dem  vorderen  Ende 
des  Penis  das  Präputium  und  an  der  hinteren,  unteren  Abtheilung 
des  Gliedes,  das  Scrotum;  die  Baphe  deutet  die  Vereinigungsstelle 
der  Hautfalten  an.  Die  Hoden  gelangen  meist  erst  kurz  vor  der  Ge^* 
burt  in  das  Scrotum. 

Die  folgende  Uebersicht  giebt  eine  Vergleichung  der  sich  entspre^ 
chenden  Theile  des  Urogenitalapparates  bei  beiden  Geschlechtem  und 
ihrer  ursprünglichen  Anlagen. 

Gemeinschaftliche 
Weib.  Embryona  lanlage.  Mann. 

Stroma  des  Eierstocks.         ^-  ^Q^J^chle'ch  fs'^d  Jü'le!'     S*''''"*  ^'"'  ^**'*«"*- 
Follikel  des  Eierstocks.     \   ij    rr    -  'i\     ^  ( Bedeckung  dos  Hodens. 

Müller'scher  Gang.  j   ^'-  ft^eimepitliel.  {  Müller'scher  Gang. 

III.  Wo  Iffscher  Körper. 

T,,  ,       •      1.    1  i\  o^       MX    •\  i  ^lodenkanälchen  u.  Coni  vas- 

Nebcneierstock.  1)  Sexualtheil.  {  ^„,„,5  ^^^  Nebenhodens. 

^tZ'.t^T.U:t  r&i      2)  Eigentlicher  Urnie-  Parepididymis     und      vasa 

renthüil.  aberrantia. 


massige  Reste  in  der  NilheJ 
des  Nebeneierstocks.  ) 


Gärtnerischer      Gang  bei        3)  WollTscher    Gang,  Körper   und    Schwanz    des 

manchen  Thieren,  oberer  Theil.               Nebenhodens. 

T.,-            j  TT    1  4)  WolfTscher   Gang,  Samenleiter  und  Samenbläs- 

Niere  und  Ureter.  ^^^^^^^  rp^eü.     '''     chen,  Niere  und  Ureter. 

IV.  Müll  er* scher  Gang. 

Eileiter  mit  Fimbrien.  1)  Oberste  Abtheilung.  Morgagni'sche  Hydatide. 

•^.        ...  o    n    •      mu  -1  I  Hörner  der  vesicula  prosta- 

Lterushorner.  2)  Freier  Theil.  {   ^j^^  y^^-  ^j^j^^^  Thleren. 

Uterus  und  Scheide.  3)   Vereinigter    Theil  Vesicula  prostatica. 

•  der  beiden  Müller'- 
Bchon  Gänge. 
Harnblase  und    weibliche)  .r  qi-ij  ,.  An«„*^:„  (Harnblase  und  oberer  Theil 
Hamruhre.  j  V.  S 1 1  e  1  d  e  r  A 1 1  a  n  t  o  i  s.  {   ^  ^^^  prostatica  urethrae. 

,7    1-  X7T    o  •  •  A  Unterer  Theil  der  pars  pro- 

V^'^^^^-  ^^    Sinus  urogenita-  |   ^^^^.^^  ^„^  pars  memfcra- 

^^'  \   nacea  urethrae. 

Bartholin'sche  Drüse.  Allgemeines  Blastem.      Cowper^sche  DrOse. 

VII.  Aeussere  gemein- 
schaftliche    Ge- 
schlecht  8  er  hebung 
und  Hautfalten. 
Schwellkörper  der  Clitoris.       1)  Allgemeines  Blastem.  Schwellkörper  des  Penis. 

Qu a  i  n  -  H  0  f f m  a n  n ,  Anatomie.  46 
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Grosse  Schamlippen.  2)  Aeussere  Hantfalten.    Scrotum. 

Kleine  Schamlippen.  3)  Innere  Hautfalten      {"^y^'  ^®°'"    ""'*  ^^' 

Bulbi  vestibuli.  4)  Allgemeines  Blastem.  {  ^^^  "^Lt^J^"'  ""'* 

Vlll.Peritonealfalten 
und  Leitungsbän- 
der. 
Canalis  Nuckii.  1)  Bauchfelltasche  in  Processus  vaginalis. 

der  Leistengegend. 
Ligamentum  ovarii.  2)  Band  zwischen  Ge-  Gewebe  zwischen  Hoden  mid 

schlechtsdrüse  und    Nebenhoden. 
WolfTschem  Körper. 
Ligamentum  Totund um  uteri.       3)  Von  dem  Wolif  ^schen  Qubemaculam  Hunten. 

Körper  nach  abwärts 
ziehendes  Band. 
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Untersuchungen  über  die  Entw^icklung  des  Harn-  und  Geschlechtssjatems, 
Archiv  f.  mikrosk.  Anat«,  Bd.  I.  u.  II,  18G5.  1S6G.  —  Lereboullet,  recher- 
ches  sur  Tembryologie  comparäe,  annales  des  sciences  nat.,  tome  XVI  und 
XVII.  —  Leuckart,  Art.  »Zeugung«  in  Wagner's  Handwörterbuch;  ders., 
Morphologie  und  Anatomie  der  Geschlechtsorgane ,  Göttingen  1847.  — 
Lilienfeld,  Beiträge  zur  Morphologie  und  Entwicklungsgeschichte  der 
Geschlechtsorgane,  diss.,  Marburg  1856.  —  Meckel,  die  Bildung  der  für 
partielle  Furchung  bestimmten  Eier  der  Vögel  etc.,  Zeitschrift  f.  wiss.  Zoo- 
logie, 1852.  —  Müller,  J.,  über  die  Wolff'schen  Körper  etc.,  MeckeVs 
Archiv,  1829;  ders. ,  Bildungsgeschichte  der  Genitalien,  Düsseldorf  1830; 
ders. ,  de  ovo  humano  atque  enibryoiie  obs.  anat.  Bonnae  1830. —  Pander, 
diss.  inaug.  sistens  historiam  metamorphoseam  quam  ovum  incubatum  prioribus 
V  diebuB  subit,  Wirceburgii  1817.  —  Percmeschko,  über  die  Bildung  der 
Keimblätter  im  Hühnerei,  Wiener  Sitzungsberichte,  Bd.  57,  1868. —  Pflüger, 
die  Eierstöcke  der  Säugethiere  und  des  Menschen,  Leipzig  1863. —  Purkynje, 
Symbolae  ad  ovi  avium  historiam,  Vratisl.  1825;  ders.,  Art.  »Ei«  im  ency- 
clop.  Wörterbuch,  Berlin  1834.  —  Rathke,  Über  die  Bildung  der  Samen- 
leiter etc.,  Meckel's  Archiv,  1832;  ders.,  verschiedene  entwicklungsgeschicht- 
liche Abhandlungen  in  „Neueste  Schriften  der  naturforschenden  Gesellschaft 
in  Danzig'*,  Heft  I.  1820,  Heft  III.  1824,  Heft  IV,  1825;  ders.,  Abhandlungen 
zur  Bildungs  -  und  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen  und  der  Thiere. 
Leipzig  1832;  ders.,  über  die  Entwicklung  der  Schildkröten,  Braunschweig 
1848.  —  Reichert,  Entwicklungsleben  im  Thierreich,  Berlin  1840;  ders., 
über  dieMikropyle  der  Fischeier  und  über  die  Müll  er- Wolff'schen  Gänge, 
MüUer's  Archiv,  1856;  —  ders.,  Entwicklung  des  Meerschweinchens,  Ab- 
handlungen der  Berliner  Akademie,  1862.  —  Kemak,  Untersuchungen  über 
die  Entwicklung  der  Wirbelthiere,  Berlin  1855.—  Kosonmüller,  quaedam 
de  ovariis  embryonum  et  foetuum  huiuanorum,  Lipsiao  1802.  —  Samt  er, 
nonnulla  de  evolutione  ovi  avium  donec  in  ovi  ductum  ingrediatur,  diss. 
Halls  1853.  —  Schenk,  Beitrag  zur  Lehre  von  den  Organanlagen  im  noto- 
rischen Keimblatt,  Wiener  Sitzungsberichte,  Band  57,  Wien  1868. —  Schrön, 
Beitrag  zur  Kenntniss  der  Anatomie  und  Physiologie  des  Eierstocks  der 
Säugethiere,  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Zoologie,  Bd.  12.  —  Spiegelberg, 
die  Entwicklung  der  Eierstocksfollikel  und  der  Eier  der  Säugethiere ,  Göt- 
tinger Nachrichten,  1860.  —  Steinlin,  über  die  Entwicklung  der  Graaf- 
schen Follikel  und  Eier  der  Säugethiere,  Mittheilungen  der  Zürcher  naturw. 
Gesellschaft,  1847.  —  Thomson,  Art.  »Ovum«  in  Todd  Cyclop.  —  Va- 
lentin, Handbuch  der  Entwicklungsgeschichte,  Berlin  1835;  ders.,  über 
die  Entwicklung  der  Follikel  in  dem  Eierstock  der  Säugethiere,  MüUer^s 
Archiv,  1838.  —  de  la  Valette  St.  George,  über  den  Keimfleck  und  die 
Bedeutung  der  Eitheile,  Archiv  f.  mikrosk.  Anat.  Bd.  IL,  1866. —  Wagner, 
prodromus  historiae  generationis,  Lipsiae  1836;  ders.,  Artikel  »Ei«  in  En- 
cyclopädie  von  Erscn  und  Gruber.  —  Waldeyer,  über  die  Keimblätter 
und  den  Primitivstreifen,  Zeitschrift  f.  rat.  Med.,  1869;  ders.,  Eierstock  und 
Ei,  Leipzig  1870.  —  Wolff,  theoria  generationis,  Halae  1759. 

Brustdrüsen. 

Die  Brüste,  mammae,  werden  als  accessorische  Gebilde  der  Ge- 
schlechtsorgane betrachtet.  Sie  sind  bei  beiden  Geschlechtern  in  ihrer 
ursprüngtichen  Anlage  vorhanden  und  bis  zur  Pubertätszeit  auch  nahe- 
zu in  gleicher  Weise  entwickelt.  Erst  nach  der  Pubertät  wd  der  Un- 
terschied zwischen  beiden  Geschlechtern  bedeutender,  indem  sie  beim 
vollständig  entwickelten  Weibe  zusammen  mit  dem  sie  umgebenden 
Fette  und  der  Haut  zu  beiden  Seiten  der  Mittellinie  zwei  starke,  runde 
Hervorragungen  an  dem  Thorax  bilden,  während  sie  beim  Manne  meist 
nur  schwach  hervortreten.  Sie  liegen  zwischen  der  dritten  und  sechsten 
oder  siebenten  Rippe  und  zwischen  dem  Brustbeine  und  der  Achsel- 
höhle und  sind  bei  den  verschiedenen  Individuen  in  sehr  verschiedener 
Weise  entwickelt.  Der  Zwischenraum  zwischen  beiden  Brüsten  stellt 
eine  je  nach  der  Entwicklung  dieser  Organe  tiefere  oder  seichtere  Yer« 
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tiefung  oder  Bucht,  den  Busen,  sinus  mammae,  dar.    Etwas  unterhalb 
der  Mitte  einer  jeden  Brust,  meist  in  der  Höhe  des  vierten  Intercostal- 
raums  erhebt  sich  von  der  Oberfläche  des  Organs  ein  kleiner,  konischer 
VorspruDg,  die  Brustwarze,  Kitze,  jyajultft    mammue,   s.    imnntlhi, 
welche  meist  etwas  nach  aussen  und  oben  gerichtet  ist.    Die  Haut  der 
Brustwarze  zeichnet  sich  durch  eine  dunklere  Färbung  aus  und  ausser- 
dem ist  die  Warze  von  einem  kreisförmigen,  etwas  stärker   gefärbten 
Hofe,  dem  Warzenhofe,  areola,  s,  aureola  mammae,  umgeben.      Bei 
Jungfrauen  sind  diese  Theile  von  dunkelrother  Farbe,  während  sie    bei 
Weibern,  die  geboren  haben,   eine  mehr  bräunliche  Farbe    annehmen. 
Etwa  in  dem  zweiten  Monate  der  Schwangerschaft  vergrössert  sich  der 
Warzenhof  und  wird  dunkler,  und  dies  nimmt  bis  zur  Geburt    zu,  so 
dass  man  diesen  Zustand  der  Brust  als  eine  ziemlich  sichere    Andeu* 
tung  der  Schwangerschaft  ansieht.    In  gleichem  Schritt  mit  dieser  äus- 
seren Aenderung  bildet  sich  die  Drüse   selbst   mehr   aus   und    sondert 
nun  Milch  ab,  wesshalb  man  sie  auch  Milchdrüse,  glandula  lactifcni, 
nennt.    Nach  Beendigung  der  Milchabsonderung  nimmt  die  Druse  und 
mit  ihr  der  Warzenhof  wiederum  an  Grösse  ab,  die  Farbe    der  Haut 
wird  wieder  heller,  allein  das  Pigment  verschwindet  nicht  vollständig. 
Die  Haut  der  Brustwarze  ist  mit   kleinen  Runzeln    besetzt    und    diese 
besitzen  zahlreiche  Papillen ;  in  der  Nähe  ihrer  Spitze  eröflTnen  sich  in 
zahlreichen  Mündungen  die  Milchgänge,   diwtiis  lactiferi,    s.  galacto- 
phori.    Das  Gewebe  der  Brustwarze  enthält  eine  grosse  Zahl  von    Ge- 
fassen  und  ziemUch  viele  Muskelfasern  und  ihre   Papillen  besitzen  eine 
grosse  Sensibilität.    In  Folge  mechanischer  Reizung  erfälirt    die   Brust- 
warze eine  Art  von  Erektion,  welche  wohl  durch  stärkere    Füllung  der 
Gefasse,  wie  durch  die  Wirkung  der  Muskelfasern  hervorgebracht  wird. 

Die  untere  Fläche  der  Brustdrüse,  basis,  ist  nahezu  kreisrund, 
abgeflacht,  oder  leicht  ausgehöhlt;  ihr  längster  Durchmesser  ist  schief 
nach  oben  und  aussen  gerichtet.  Sie  liegt  auf  dem  grossen  Brustmus- 
kel und  ist  mit  dessen  Fascic  durch  Bindegewebe  verbunden.  Der 
dickste  Theil  der  Drüse  hegt  nahezu  in  ihrer  Mitte,  dicht  an  der  Brust- 
warze; allein  im  Wesen tUchen  hängt  die  Form  und  Grösse  der  Brust 
von  einer  grossen  Menge  von  Fett  ab,  welches  die  Drüse  dicht  unter 
der  Haut  umgiebt  und  zwischen  ihre  einzelne  Läppchen  eindringt.  Die- 
ses Fettgewebe  ist  durch  eine  grosse  Zahl  bindegewebiger  Septa,  die 
einerseits  mit  der  Haut  in  Verbindung  stehen,  andererseits  sich  an  die 
die  Drüse  umgebende  und  mit  der  Fascie  des  Brustmuskels  verbundene, 
bindegewebige  Hülle  anheften,  in  eine  Anzahl  von  einzelnen  Abtheilun- 
gen getheilt;  durch  diese  Bindegewebszüge  wird  eine  Hauptstütze  für 
die  Drüse  geschaffen.  Unter  der  Brustwarze  und  dem  Warzenhofe 
liegt  kein  Fett,  sondern  nur  ein  festes,  gefassreiches  Bindegewebslager, 
welches  die  Milchgänge  umgiebt. 

Struktur  der  Drüse.  —  Die  Brustdrüse,  corpus  mammae^  $. 
glandula  mammae,  besteht  aus  einer  Anzahl  getrennter  Drüsenmassoi 
oder  Läppchen,  von  denen  ein  jedes  einen  besoi^deren  Ausfuhrungsgang 
besitzt.    Diese*  Drüsenläppchen  sind  in  ein  sehr  derbes   Bindegeweb»- 
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lager  eingebettet,  vclcbes  von  Fettgcwebezügen  durchsetzt  wirdj  sie 
erfalireu  mulirfache  Unterabtheilungen  in  kleinere  Läppchen,  welche  leicht 
abgeflacht  sind  und  durch  ihre  Gänge,  durch  die  Blutgefässe  und  durch 
etwaB  Bindegewebe  zusammengehalten  werden.  Die  Drüseneubstanz  hebt 
sich  von  dem  umgebenden,  gelben  Fette  durch  ihre  blassere,  röthlich-weisBe 
Farbe  und  durch  ihre  derbere  BeBchaffenhcit  ab.  Sie  ist  vorzugsweise 
aus  den  bläschenfönnigen  Anfängen  der  Drusengänge,  welche  trauben- 
förmig  um  dieselben  angeordnet  sind,  gebildet.  Diese  Bläschen  eröffnen 
sich  in  die  feinsten  Drusengänge  und  diese  vereinigen  sich  zu  grösseren 
Kanälen,  durch  deren  Ycreiuigung  endlich  die  HauptauBführungsgänge 
entstehen,  welche  den  Hauptabtheilungea  der  Drüse  entsprechen. 
b'ig.  4ü7. 


Fig.  4(17. 


Auf  der  einen  Seite  sind  die  PrÜBenparthiecn  frei  prüparirt,  auf  der  anderun 
Seite  ixt  Ulli;  dae  ZwiDchearewebe  orbaltcn  and  die  Drüsen  tu  aKHun  siod  heraimge- 
noiiimen.  1,  oberer  Theil  der  Brustwarze;  2,  Warzeuhof;  :l,  ;t.  mibe iita lies  Fett- 
gewel« ;  -l,  Stroma  der  DrOve,  welches  die  DrQaenlAppcben  und  du»  Fettgewebe 
aufnimmt;  5,  Milchgänge,  welche  zu  der  Briiatdrüne  bin  verlaufen;  6,  ampiilluu 
lattifera« :  7,  7,  frei  präp&rirte  Drünenläppchen ;  7',  T',  nocb  mit  einander  ver- 
bundene" DrfirtenUppchen. 

Die  aus  diesen  llaaptabtheilungen  hervorgebenden  Drüseokanäle 
sind  die  oben  erwähnten  Milchgänge;  sie  verlaufen,  15  —  20  an  der 
Zahl,  gegen  die  Brustwarze  hin  und  erweitem  sich,  bevor  sie  in  die- 
selbe eintreten,  namentlich  während  der  Milchabsonderung,  sehr  bedeu- 
tend zu  den  Milchsäckchen,  mccitU  Iwtiferi,  s.  niniei  <ltirtinini  liirti- 
ferm-um,  n.  umpiillue  hirliferue;  diese  sind  5  —  8  Mm.  weit  und  dienen 
als  vorQbergehendc,  kleine  Milchreservoirs.  An  dßm  Beginne  der  Brust- 
warze nehmen  die  Gänge  wiederum  ihre  ursprüngliche  Weite  an,  legen 
flieh  ziemlich  dicht  aneinander  und  verlaufen  von  GefSuen  umgebeit 


726 


Weibliche  GetcblechtwrgMi«. 


nud  ohne  sich  unter  einander  zu  verbinden,  so  der  Spitze  der  Wir«, 
an  welcher  sie  in  gesonderten  Oeffnungen  münden.  Dieae  Oeffbongei 
liegen  in  kleinen  Eindrucken  und  sind  enger  als  die  Gänge,  za  deneo 
sie  gehören.  Sie  Wände  der  Gänge  bestehen  ans  Binde^webe,  in 
welches  Längs  •  und  Kreiszüge  von  elastischen  Fasern  ein^lagert  und. 


Fig.  40a. 


Fig.  408.    DrüsensubstanK  der  Mamma  während  der  Uilchabioo- 
deruug,  nach  Uenle. 
A.    Durchschnitt  durch  ein  kleines    ür  üsonUppchcn.     *>l, 
1,  Bindegewebigen  Strotna;    2',  Endverawcigung  eines  Drüsengangea ;    3,  Gud- 
bläschea. 

B.    Vier  Drüsenbläachen.    M»/, 
An  ihnen  Kieht   man   die   Epithelauskleidung   und   deu    lahalt    au«    klöan 
Fettkügelchen  bestehend. 

An  den  Mündungen  geht  die  Schleimhaut  der  DrQaengän^  in  die 
äussere  Kant  über;  die  Schleimhaut  ist  mit  Cylinderepithel  oder 
breiteren  Zellen  ausgekleidet,  während  in  den  feinsten  Abtheilungen 
der  Drüse  diese  Zellen  äusserst  klein  werden. 

Blutgefässe  und  Nerven.—  DieArtericn,  welche  zur  Brnst- 
drüso  gehen,  stammen  aus  Aesten  der  Arteriae  axillaris,  mamniaria  in- 
terna und  intercostales.  —  Die  Venen  entsprochen  den  Arterienver- 
zweigungen; um  die  Basis  der  Brustwarze  liegt  ein  Yenenkranz,  cir- 
riiliis  ceiiosHs  mainitiilhe,  herum.  Die  Nerven  stammen  aus  der  untei^ 
sten  Abtheilung  des  Halsgeäechtes,  aus  dem  Armgeflecht  und  aus  den 
Intercostalneryen. 

AcceSBOrische  Milchdrüsen,  glandidae  lactiferae  aberraniet, 
s.  (jlmuhdae  attreolares,  s.  ttiiercula  areolae,  von  nur  sehr  geringer  Ana- 
dehnung  liegen  in  einer  massigen  Zahl  unmittelbar  unter  der  Haut 
innerhalb  des  Warzenhofes  und  treten  bei  Schwangeren  als  kldne 
Ilöckerchen  hervor. 

Bei  dem  Manne  existirt  die  Milchdrüse  in  ihren  wesentlichen 
Theilen  gleichfalls,  jedoch  in  der  Regel  nur  in  einem  sehr  Terkümme^ 
ten  Zustande.  Sie  besteht  vorzugsweise  aus  Bindegewebe,  in  weichet 
nur  sehr  rudimentäre  Drüsenläppchen  eingelagert  sind.  Hie  und  da 
kommt  sie,  namentlich  bei  jüngeren  Leuten,  stärker  entwickelt  vor  und 
sondert  eine  wässerige,  ja  selbst  manchmal  milchige  Flüssigkeit  ab.  In 
einzelnen  Fällen  findet  sich  auch  bei  £indern  MilchabsoDderung. 
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Varietäten.  —  Von  den  Hauptdrüsen  getrennte,  vollständig  entwickelte,  acces- 
sorische  Milchdrüsen,  welche  in  der  Regel  in  der  unmittelbaren  Nähe  der  normalen 
Drüsen  gefunden  werden,  kommen  hie  und  da  vor.  So  hat  man  drei  Milchdrüsen 
beobachtet,  bei  welchen  die  dritte  in  der  Mitte  über  oder  unter  den  Hauptdrüsen 
lag;  auch  wurden  vier,  ja  selbst  fünf  Drüsen  beobachtet.  Auch  mehrfache  Warzen 
kommen  an  einer  Drüse  vor.  In  seltenen  Fällen  finden  sich  accessorische  Drüsen, 
welche  in  anderen  Eörperabtheilungen  liegen ;  sie  sind  beobachtet  in  der  Achsel- 
höhle^ am  Rücken  und  am  Schenkel. 

Milch. —  Die  von  der  Milchdrüse  abgesonderte  Flüssigkeit,  Milch, 
lac,  ist  weiss  bis  bläulich  weiss,  süss  und  von  schwachem  Gerüche.  Beim 
Stehen  trennt  sie  sich  in  zwei  Abtheilungen,  nämlich  in  den  Rahm, 
cremor  lactis,  welcher  vorzugsweise  die  fettigen  Bestand theile,  die  Milch- 
kügelchen,  enthält  und  die  obere  Schichte  einnimmt,  und  in  die 
Milchflüssigkeit,  plasma  lactis,  die  zwar  auch  noch  etwas  Fett  ent- 
hält, vorzugsweise  aber  aus  in  Wasser  gelöstem  KäsestoiF,  Milchzucker 
und  einigen  Salzen  besteht.  Durch  Behandeln  mit  Säuren  und  ähn- 
lichen Stoffen  kann  man  den  Eäsestoff  abscheiden  und  erhält  alsdann 
eine  fast  nur  die  Salze  der  Milch  enthaltende  Flüssigkeit,  die  Molke, 
serum  lactis, 

Literatur  über  die  Brustdrüse.  —  Cooper,  the  anatomy  of  the  breast, 
London  1839.  —  Cruveilhier,  traite  d*anatomie  descriptive.  —  D u b o i s, 
trait^  de  l'art  des  accouchements ,  Paris  1849.  —  Duval,  du  mamdlon  et 
de  son  aureole,  Paris  18G1.  —  Eckhard,  die  Nerven  der  weiblichen  Brust- 
drüse, in  seinen  Beitrügen  zur  Anatomie,  Bd.  I,  1855.  —  Fetzer,  über  die 
weiblichen  Brüste,  Diss. ,  Würzburg  1840.  —  He  nie,  über  die  mikroskopi- 
schen Bestandtheile  der  Milch,  Froriep's  Notizen,  1839;  ders. ,  Eingeweide- 
lehre. —  Huschke,  Eingeweidelehre.  —  Langer,  über  den  Bau  und  die 
Entwicklung  der  Milchdrüsen  bei  beiden  Geschlechtern,  Denkschriften  der 
W.  Akademie,  1851.  —  Luschka,  zur  Anat.  der  männlichen  Brustdrüse, 
Müller's  Archiv,  1852;  ders.,  Anatomie  der  Brust.  —  Meckel,  Anatomie, 
Bd.  IV.  —  Momberger,  Untersuchungen  über  Sitz,  Gestalt  und  Färbungen 
der  menschlichen  Brustdrüse,  Diss.,  Giessen,  1860.  —  Morgagni,  adver- 
saria  anatomica.  —  Müller,  de  ^lundularum  secern.  structura,  Berlin  1830. 
—  Nasse,  über  die  mikroskopischen  Bestandtheile  der  Milch,  MüUer's 
Archiv,  1840.  —  Nuck,  adenographia  cnriosa,  Lugd.  Bat.,  1691.  —  Ru- 
del phi,  Bemerkungen  über  den  Bau  der  Brüste,  Abhandl.  der  Berliner 
Akademie,  1831.  —  Simon,  die  Frauenmilch,  Berlin,  183K.  —  Verheyen, 
Anatom,  corp.  hum.,  Bruxelles.  —  Will,  über  die  Milchabsonderung,  Er- 
langen, 1850. 
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